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CHAPITRE VI 


De la ménorrhagie, ou de l'écoulement immo. 
déré des menftrues. 


CMLXVI. Le fang qui fort du vagin peut. 
provenir de diverfes fources: mais je ne me 
propole de traiter ici, & je ne comprends fous 
de titre d’hémorragie de l'utérus, que celles 
qu'on préfume n’avoir point une origine dif 
férente de l'évacuation menftruelle confidé- 
rée dans fon état naturel. Le titre général de 
ménotrhagie ou d’hémorrhagie utérine, a 
beaucoup plus d’étendue. $ 
CMLXVII. On peut confidérer deux for- 
tes de ménorrhagie: celle LS furvient aux 
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femmes grofles ou en couches, ou celle des 
femmes qui ne font ni groffes ni récemment 
accouchées. Jene confidere point ici la pre- 
miere efpece, qui tient aux circonftances de 
la groffefle ou de laccouchement, dont il ne 
{era point queftion dans ce cours. Je me borne 
à la feconde efpece de ménorrhagie. 

CMLXVIH. Le flux menftruel peche par 
exces, quand il revient plus fréquemment, 
quand il continue plus long-tems, ou quand, 
à fon époque ordinaire, il eft plus abondant 
qu’il n’a coutume de Pétre pour la mème 
perfonne, confi dérée dans d’autres périodes 
‘de la mème évacuation. 

CMLXIX. Comme plufieurs femmes font 
fujettes a des variations dans les périodes, 
là durée ou Ia quantité de leurs menftrues, 
on ne doit point regarder comme maladie 
toute irrégularité pareille, mais feulement les 
déviations portées à un trop haut degré, qui 
font permanentes, & qui produifent un état 
manifefte de foiblefle. 

CMLXX. Les circonftances rapportées ci- 
deflus (CMLXVIT1, CMLXIX), conftituent 
fur-tout la ménorrhagie ; mais il eft bon d’ob- 
ferver que, quoique j accorde que la fréquen- 
ce, la durée & la quantité des menftrues 
doivent être jugées par le cours ordinaire de 
l'évacuation périodique dans le mème indivi- 
du, cependant il y a, dans les cas particu- 
liers, une telle uniformité dans toutes les 
perfonnes du fexe, que, fi dans un individu 
il furvient une déviation confidérable du cours 
ordinaire, on peut la confidérer comme fe 
rapprochant de l'état morbifique , & comme 
demandant des précautions, que je rappor- 
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terai dans la fuite , pour les perfonnes qui font 
dans un pareil état. 

CMLXXI. Quelqu'induction qu’on tire des 
æticles CMLXVII, CMLXIX, il eft mani- 
fdte que l'évacuation trop abondante des menf- 
tries doit être fur-tout détermiuée par les 
fynptomes qui affectent d’autres fonctions du 
- corjs, & qui accompagnent ou qui fuivent 
cette évacuation. 

Quand le flux menftruel, plus abondant qu’z 
l'ordinaire, a été précédé par des maux de téte, 
des vertiges, de la difficulté de refpirer; quand 
il a débute par un fentiment de froid, & qu'il 
a été accompagné de douleurs dans le dos & 
Jes lombes, avec un pouls fréquent, de la 
chaleur & de la foif, on peut alors le confi- 
derer comme s’éloignant de Pétat naturel. 

CMLXXII. Si à la fuite des circonftances 
détailées ci- deflus, articles CMLXVIII, 
CMEXXT, fur-tout fi elles font réitérées, la 
face devient pale, le pouls foible; fi on fup- 
porte le mouvement du corps avec plus de 
peine qu’à l’ordinaire ; fi exercice le plus mo- 
déré nuit à la refpiration; quand le dos de- 
vient douloureux, après avoir refté debout 
quelque tems; quand les extrémités deviennent 
fouvent froides, & que fur le foir les pieds 
paroiflent affectés d’un gonflement ocdéma- 
teux, on peut conclure avec aflurance de ces 
ymptômes, que l'écoulement des ménftrues 
a été immodéré, & qu’il a déja produit un 
état dangereux de foibleffe. 

CMLXXIIL Cet état fe découvre auffi lui- 
mème par des affections de Peftomac; comme 
des dégoûts, ou d’autres fymptômes de mau- 

_vailes digeftions ; par une eaeuean du cœur 
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& de fréquentes défaillances ; par une foibleffe / 


de l’ame fujette à étre fortement émue par, 


les caufes les plus legeres , fur - tout ean 


elles ne font pas prévues. 

CMLXXIV. L’évacuation menftruelle a 
eft accompagnée de ftérilité dans les femmes 
mariées, peut être en général confidérée opm 
me immodérée & morbifique. 

CMLXXV. En général, on peut aufficon- 
fidérer comme immodéré le Aux menftruel qui 
eft précédé ou fuivi de fleurs blanches. 

CMLXXVI. Je traite ici de la ménorrhi- 
gie comme d’une hémorrhagie active, parte 
que je crois que telle eft la menftruation dans 
fon état naturel; & quoiqu’il y ait des cas de 
ménorrhagie qui doivent être confidérés com- 
me purement paflifs , il me paroit qu’ils doient 
trouver ici leur place. 

CMLXXVII. La ménorrhagie ¢ article 
CMLXVHI & fuiv.) a pour caufe prochaine 
ou un effort hémorrhagique des vaifleanx uté- 
rins, augmenté outre nature, ou un relache- 
ment des extrémités des arteres utérines, l’et- 
fort hémorrhagique reftant le meme & dans 
fon état naturel. 

CMLXXVIIT. Les caufes éloignées de la 
ménorrhagie peuvent être, 1°. celles qui aug- 
mentent l’état pléthorique ade vaiffeaux_uté- 
rins: telles font une nourriture fucculente & 
prife en abondance, des liqueurs fortes, l’ha- 
bitude de s’enivrer. 2°. Celles qui déterminent 
le fang plus copieufement & d'une maniere 
forcée dans les vaifleaux utérins; comme les 
efforts de toute ’habitude du corps, des chi- 
tes violentes, des coups ou des contufions 
fur le bas-ventre, un exercice violent, fur- 
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tout celui de la danfe, des paflions vives de 
Pame. 3°. Celles qui irritent particuliérement 
les vaifleaux utérins; comme l’exces dans les 
plailirs de Pamour, late vénérien durant la 
menftruation, une conttipation habituelle, 
qui donne lieu à des efforts violens, & le froid 
qu’on éprouve aux pieds. 4°. Celles qui ont 
dilaté outre melure & d’une maniere forcée 
les extrémités des vaiifeaux utérins; comme 
des avortemens fréquens, des groffeffes répé- 
tées & fans avoir allaité, des accouchemens 
laborieux. f°. Celles qui produifent un rela- 
chement général; conime de vivre beaucoup 
dans des chambres chaudes, de prendre beau- 
coup de boiffons chaudes & énervantes , com- 
me le thé & le caffé. 

CMLXXIX. Les effets de la ménorrhagie 
_ont été expofés ci-deflus, articles CMLX XII, 
CMLXXIIL. J'ai fait mention des divers fymp- 
tômes qui accompagnent cette maladie, & il 
eft facile d’en tirer des inductions pour la pra- 
tique. 

CMLXXX. Le traitement & la cure de la 
ménorrhagie doivent différer, fuivant les cau- 
fes qui l’ont produite. 

Dans tous les cas, on doit donner la pre- 
miere attention a éviter les caufes é loignées, 
toutes les fois qu’on peut le faire. On guérit 
fouvent la maladie par ce feul moyen. 

Quand les caufes éloignées ne peuvent être 
évitées, ou quand cette attention a été négli- 
gée, & qu'il eft furvenu une menftruation 
trop abondante, on doit la modérer, autant 
qu’il eft poffble, en s’abftenant de tout exer- 
cice, foit à l'approche ; foit durant la menf- 
truation; en évitant même de refter debout; 
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autant qu’il eft poffible; en fuyant toute chas 
leur étrangere, & par confequent les cham- 
bres chaudes, & d’être couché trop molle- 
ment; en ufant d’une nourriture légere & 
rafraichiflante; en prenant des boiffons froides, 
autant que l'habitude contraétée peut le per- 
mettre; en évitant l'acte vénérien; en préve- 
nant la conftipation, ou en y remédiant par 
des laxatifs qui foient légérement {timulans. 
Le fexe néglige ordinairement d'éviter les 
caufes éloignées, ou de modérer les commen- 
cemens de la maladie: c’eft par une pareille 
négligence qu’elle devient fouvent violente & 
d’une cure difficile. Une répétition fréquente 
d’une menftruation abondonte, peut ètre con- 
fidérée comme la caufe d’un grand relâche- 
ment dans l’extrèmité des vaiffeaux utérins. 
CMLXXXI. Quand la menftruation a été 
précédée par quelque dérangement dans d’au- 
tres parties du corps, & qu'elle eft accom- 
pagnée de douleurs au dos, femblables à celles 
de Penfantement, & quand en même tems l’é- 
coulement femble être abondant, alors une — 
Jaignée au bras peut convenir: mais fouvent 
elle n’eft pas néceflaire; & dans le plus grand 
nombre des cas, il ‘fuffira d'employer” avec . 
foin & de mettre en œuvre les moyens cal- 
mans, indiqués dans le dernier article. 
CMLXXXII Quand l’écoulement immo- 
déré des menftrues a lieu, on. peut conclure 
qu'il dépend du relachement des vaiffeaux de 
Putérus, de l’état général de relachement & 
de foibleffe de toute Deere du corps; de 
la nature des caufes éloignées qui ont occa- 
fionné la maladie (CMLXXVIII); de Pab- 
fence des lymptômes qui dénotent un accroif- 
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fement d’action dans les vaifleaux de l’utérus 
(CMLXXI); du retour fréquent de la ma- 
ladie, & fur-tout fi, dans les intervalles dela 
menttruation, laperionne eft fujette aux fleurs 
blanches; il faut , dans un tel cas, traiter la ma- 
ladie, non-feulement en employant tous les 
moyens décrits ci-deflus (CMLXXX ), pour 
remédier à l’hémorrhagie, mais aufli en évi- 
tant toute irritation, qui a d'autant plus d’ef- 
fet que les vaifleaux font plus relachés & plus 
fouples. Si quelque degré d’irritation concourt 
avec un pareil cas de relachement, les narco- 
tiques peuvent étre employés pour modérer 
Vecoulement; mais il faut en ufer avec beau- 
coup de prudence. | : 

Si nonobftant les mefures qu’on aura prifes, 
l’évacuation eft très- abondante, on peut re. 
courir aux aftringens, foit internes, foit ex- 
ternes. Dans des cas pareils, ne pourroit-on 
pas employer de petites dofes d’émétique ? 

. CMLXXXIIL Quand la ménorrhagie dé- 
pend du relâchement des vaifleaux utérins, 
il conviendra, dans les intervalles de la menf- 
truation, d'employer des toniques, comme le 
bain froid & les martiaux. L'exercice de la 
geitation peut être aufli très-utile, en forti- 
fant toute l’habitude du corps, & en chan- 
geant la direction du fang qui fe porte à l’in- 
térieur. 

_ CMLXXXIV. Les remedes expofés dans 
les deux derniers articles, peuvent ètre em- 
ployés dans tous les eas de ménorrhagie, de 
quelque caufe qu’elle vienne, fi la maladie a 
déja produit un affoibliflement de toute l’ha- 
bitude du corps. - | 
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CHAPITRE VIL 


De la leucorrhoée, ou des fleurs id ea 


CMLXXXV. Ox a compris fous ces dé 
nominations, tout écoulement féreux ou pu- 
riforme qui fort du vagin ; de telles évacua- 
tions offrent cependant des variétés, & peuvent 
avoir des fources qui ne font pas encore bien 
connues. Je me borne ici à traiter de celles 
qu'on peut préfumer venir des mêmes vail- 
feaux, qui dans l’état naturel donnent lieu 
aux menftrues, 

CMLXXXVI. Ce qui doit porter à tirer 
une femblable induction, c’eft 1°. quand elles 
furviennent à des femmes fujettes d’ailleurs 
à un écoulement immodéré des menftrues, 
par des caufes qui affoiblifent les vaifleaux 
de l'utérus. 2°. Quand elles paroiflent fur-tout 
un peu avant ou immédiatement après l’écou- 
lement des menftrues. 3°. Par la diminution 
du flux menftruel à rotate que la leucorrhoée 
augmente. 4°. Par le retour de laleucorrhoée 
après la ceflation des menftrues, obfervant 
par-là une apparence de révolution périodique. 
5°. Si la leucorrhoée eft accompagnée des effets 
de la ménorrhagie CMLXXII, CMLXXIIL 
6°. Si Pévacuation des fleurs blanches n’a été 
précédée d’aucun Ras d’une affection 
locale de l'utérus. . Si la leucorrhoée n’a 
point paru AD après un commerce avec 
une perfonne fufpecte, d'infection ; ou fi la 
maladie n’a point été accompagnée d'aucune 
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affection inflammatoire des organes fexuels, 

CMLXXXVITI La matiere qui fort dans la 
leucorrhoée, varie beaucoup relativement à 
la confiftance & à la couleur; auffi ne peut- 
on point fur ces qualités fenfibles rien déter- 
miner fur {a nature particuliere ou fur fon 
origine. 

CMLXXX VIII. La leucorrhoée dont il eft 
Pe queltion comme déterminée par les circonf- 
tances décrites ci-deflus CMLXXXVI, fem- 
ble provenir des mémes caufes que I’ efpece de 
_ ménorrhagie, que je fuppofe provenir du re. 
lâchement de Pextrémité des vaifleaux de l’u- 
térus. Elle fuit par conféquent ou accompagne 
fouvent une telle ménorrhagie; mais quoique 
la leucorrhoée dépende fur-tout du relâche. 
ment mentionné, elle peut aufli provenir des 
irritations qui produifent le relâchement, & 
Temble toujours ètre augmentée par tout ce qui 
peut irriter l’utérus. 

CMLXXXIX. Quelques auteurs ont pré- 
tendu que des affections d’autres parties du 
corps peuvent concourir à produire ou à faire 
continuer les fleurs blanches; mais je ne puis 
convenir avec eux de la réalité de ces caufes, 
& il me femble que la leucorrhoée, excepté 
celle qui dépend d’un état débile de toute l’ha- 
bitude du corps, eft toujours une affection 
primitive & locale de lutérus, & que les aftec- 
tions des autres parties du corps qui peuvent 
l'accompagner , doivent en être confidérées | 
plutôt comme l'effet que comme la caufe qui 
la produit. 

CMXC. Les effets de la leucorthoée font 
prefque les mémes que ceux de la ménorrha- 
 gie; elles produifent une debilite générale » 
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fur-tout dans les fonctions de leftomac. Si 
cependant la leucorrhée eft modérée & qu’elle 
ne foit point accompagnée d’aucun degré 
confidérable de ménorrhagie, elle peut con- 
tinuer fouvent long-tems fans affoiblir beau- 
coup; fes effets ne font bien remarquables 
que quand l’évacuation eft très-abondante & 
qu’elle perfévere. 

CMXCI Mais lors mème que fes effets fur 
toute l'habitude du corps ne font pas très-con- 
fidérables, on peut encore fuppofer qu’elle af. 
foiblit les organes de la génération, & il pa- 
roit qu’elle peut fouvent HS à produire 
la ftérilicé. 

CMXCIT. La matiere qui s’évacue dans la 
leucorrhoée , eft d’abord douce en général; 
mais elle devient quelquefois âcre fi la mala- 
die dure quelque tems; elle irrite ou caufe 
mème des érofions fur les parties par où elle 
pañle, & produit par-la des dérangemens dou- 
loureux. 

CMXCHIT. Céinine nous avons fuppofé que 
la leucorrhoée vient des mémes caufes que 
Pefpece de ménorrhagie, qui eft die fur-tout 
au relachement des vailleaux utérins, on doit 
la traiter & tacher de la guérir par les moyens 
expofés ci-deflus CMLXXXII pour la cure 
de la ménorrhagie, & avec la mème réferve 
à l'égard de Pulage des aftringens. 

CMXCIV. Comme la leucorrhoée dépend 
en général d’une grande perte de ton dans les 
vailleaux de Putérus, on a fouvent diminué 
& quelquefois guéri la maladie par des {timu- 
Jans, dont on dirige Paction {ur les voies uri- 
naires, & par communication de lutérus qui 
en elt voifin, Tels font par exemple des can- 
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de ey nature. 
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De l’aménorrhoée , ou interruption du flux 
menfiruel. 


CMXCV. Q UELQUE ee qu’on doive 
afligner à Paménorrhoée dans un fy{téme de 
nofologie méthodique, il eft a- propos de la 
traiter ici comme objet de pratique, après avoir 
confidéré la ménorrhagie. 

CMXCVI. Il y a deux fortes d’aménor- 
rhoée; l’une confifte en ce que les menitrues 
ne commencent pas au période de la vie où 
elles ont coutume de paroitre 5 Pautre a lieu 
quand cette évacuation ayant ete répétée quel- 
que tems, elle cefle de revenir à l’époque or- 
dinaire, pour d’autres caufes que la concep- 
tion. Le premier de ces cas fe nomme réten- 
tion, & l’autre fuppreflion des menitrues. 

CMXCVIL. Comme le flux menftruel dé- 
pend dela force des arteres utérines qui pouf- 
fent le fang a leurs extremités, & les ouvrent 
de maniere à l’évacuer, l'interruption du mé- 
me écoulement dépend ou du défaut d'une 
force convenable dans l’action des arteres uté- 
rines, ou de quelque réfiltance outre nature 
à leurs extrémités. Je penfe que le premier 
cas eft la caufe la plus ordinaire de la réten- 
‘tion, & le dernier, celle de la {uppreflion. 
Je winfifterai point plus particuli¢rement fur 
ces deux points. à 
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appellee emanjio menfium pat les écrivains la- 
tins, ne doit point étre confidérée comme une 
maladie, purement par cela feul que cette éva- 
cuation n’a pas lieu au période ordinaire aux 
autres femmes ; cette époque varie tant dans 
les divers individus, qu’on ne peut précifé- 
ment fixer aucun tems qui convienne au {exe 
en général. Dans ce climat les menftrues pa- 
roifient ordinairement à quatorze ans; mais 
dans plufieurs autres elles paroiffent plutôt, & 
dans d’autres ce n’eft qu’à la feizieme année. 
Dans ce dernier cas, cela arrive fouvent fans 
qu’il s’enfuive aucun ‘dérangement. C’eft pour- 
quoi ce welt pas par Page feul de la perfonne 
qu’on doit regarder la rétention comme une 
maladie ; on doit feulement la confidérer com- 
me telle, quand environ le tems ordinaire de 
Papparition des menftrues , il naît des déran- 
gemens dans d’autres parties du corps, qu'on 
ne peut imputer qu’a leur rétention; ces dé 
rangemens étant de telle nature que, quand 
ils ont lieu à à cette période, l'expérience a ap- 
‘pris qu'on ne peut les éloigner que par Pécou- 
lement des menttrues. 

CMXCIX. Ces fymptômes font la pareffe, 
un fentiment fréquent de laffitude & de foi- 
blefle, avec des léfions de la digeftion, & quel- 
quefois avec un appétit qui n’eft point natu- 
rel. En mème tems le vifage perd fes vives 
couleurs, devient pâle & quelquefois jaunà- 
tre; tout le corps fe décolore, & le tiffu des 
chairs eft lâche & fans force. Les pieds & 
quelquefois aufli le refte du corps font com- 
me affectés d’un gonflement cedémateux. Tout 
exercice vif ou laborieux porte atteinte à la 

| refpiration, 
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refpiration. Le cœur eft fujet à des palpita- 
tions & à des défaillances. On éprouve quel- 
quefois un grand mal de tête, mais plus conf. 
tamment des douleurs au dos, aux lombes & 
aux hanches. 

M. Ces fymptômes portés jufqu’a un cer- 
tain degré, conftituent ce que les auteurs ap- 
pellent ‘chlorofis qu’on trouve a peine féparée 
de la rétention des menftrues; en obfervant 
ces fymptômes, on peut, je crois, à peine fe 
méprendre fur la caufe de cette rétention. 

Tout ce qui tombe fous les fens, montre 
alors manifeftement un relâchement confidé- 
rable, & une perte de ton dans toute l’habi- 
tude du corps, & par-là donne lieu à con- 
clure, que la retention des menftrues, qui les 
accompagne, eft die à une action plus foible 
des vaifleaux de l'utérus, qui par conféquent 
ne pouffent point le fang a leurs extrémités 
avec aflez de force pour les ouvrir, & pour 
lui offrir un paflage. 

MI. Il eft difficile d'expliquer comment à 
une certaine période de la vie, il fe produit 
- dans les jeunes femmes, qui ne font point 
originairement affectées d’un pareil relâche- 
ment, une perte de ton dans toute l’habitude 
du corps, fans que rien ait pu l'indiquer quel. 
que tems auparavant. Je vais tâcher d’en ren- 
dre raifon de la maniere fuivante. 

Comme un certain état des ovaires dans La 
perfonnes du fexe les prépare & les difpofe à. 
l'acte vénérien, environ le tems auquel les 
menttrues commencent à paroitre, ily a lieu 
de préfumer que cet état des ovaires & celui 
des vaifleaux utérins, ont une certaine liai- 

Tome III, 
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fon entr’eux; & comme en général les fymp- 
tomes d’un changement dans l’état des pre- 
miers paroit avant ceux des derniers, on peut 
en conclure que l’état des ovaires concourt 
beaucoup à exciter l’action des vaifleaux uté- 
rins, & à produire le flux menftruel. Mais 
par analogie avec ce qui arrive à l’homme, 
on peut préfumer que dans la femme un cer- 
tain état des organes de la génération eft né- 
ceflaire pour donner du ton & de la tenfion 
a tout le fyfteme, & par conféquent fi ce /t- 
mulus , qui naît des organes de la génération, 
vient à manquer , toute l'habitude du corps 
tombe dans un état d’engourdifement & de 
langueur , & de-là peuvent naître le chlorofis 
& la rétention des menftrues. . 

MIT. Il me paroit donc que la rétention des 
menftrues doit être rapportée à un certain état 
ou affection des ovaires. Mais quelle eft pre- 
cifément la nature de cette affection, ou quel- 
les en font les caufes? Il feroit difficile de 
Pexpliquer, comme de déterminer, de quelle 
maniere cette caufe primitive de la rétention 
doit être combattue. Dans ce cas-ci, comme 
dans plufieurs autres, où on ne peut afligner 
la caufe prochaine de la maladie, les indica: 
tions à remplir fe réduifent à prévenir & a 
éloigner les effets morbifiques ou les fymp- 
tômes qui fe manifeftent. 

- 'MIII. Ces effets, comme on l’a dit ci-def- 
fus M, confiftent dans une perte de ton gé- 
nérale, & par conféquent dans une action 
plus foible des vaifleaux de l'utérus. L'état 
de débilité doit donc être confidéré comme 
la caufe immédiate de la rétention. Le trai- 
tement fe réduit donc à rétablir le ton du 
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fyftème en général, & a exciter en particulier 
action des vaifleaux utérins. 

MIV. Le ton du fyftéme en général doit 
être rétabli par l'exercice du corps, & au 
commencement de la maladie par les bains 
froids. En mème tems les toniques peuvent 
être employés, & fur-tout les martiaux. 

-MV. L'action des vaificaux de Putérus peut 
“être excitée. 
1°. En y déterminant le fang plus abon- 
damment, ou ce qui eft le même, en le dé. 
terminant en général dans l’aorte defcendante, 
par des purgatifs, par l’exercice de la prome- 
nade, par des frictions, &-par le bain chaud 
des extrèmités inférieures. 11 eft aufli proba- 
ble qu’on peut déterminer le fang plus abon- 
damment dans les arteres hypogaftriques qui 
vont à l’utérus par la compreilion des arteres 
iliaques ; mais les eflais de ce genre, qu’on a 
faits jufqu’ici, n’ont pas réuffi. 

MVI. 2°. En appliquant des ftimulans aux 
vaifleaux utérins, on peut exciter leur action. 
Ainfi les purgatifs , qui ftimulent particulié. 
rement le rectum y peuvent aufli exciter les 
. Vaifleaux utérins qui lui font unis. Les plai- 
firs de lPamour deviennent certainement un 
ftimulant pour les vaifleaux de l'utérus, & 
ils font par conféquent très- utiles quand les 
circonftances permettent d’y avoir recours. 
Les divers médicamens recommandés comme 
ftimulans des vaifleaux utérins fous le titre 
@emménagogues, ne m’ont Jamais paru eff- 
caces, & jene puis croire qu'aucun deux {oit 
a cet égard un {pécifique. Le mercure peut 
auffli agir fur Putérus à titre de ftimulant , mais 
on ne peut le donner en füreté aux chloro- 
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tiques. Un des plus puiffäns moyens d’exciter 

. Paction des vaiffeaux dans une partie quel- 
| cou eft la commotion électrique. On Pa 
employée fouvent avec fuccés pour exciter les 
vailleaux utérins. 

MVII. Jai indiqué ci-deflys (MIT, MIV ) 
les remedes qui conviennent à la rétention 
des menftrues. Il me refte à parler du cas de 
la fuppreflion. Mais je dois d’abord obferver 
que toute interruption du flux menftruel, 
apres qu’elle a eu une fois lieu, ne doit point 
être confidérée comme un cas de fuppreilion. 
Car cette évacuation ne fuit pas toujours, au 
commencement, un cours réguliers & par 
conféquent s’il furvient une interruption aufk- 
tôt après la premiere apparition, ou mème 
dans le cours de la premiere ou peut-être de 
la feconde année, on peut la confidérer com- 
me un cas de rétention, fur-tout quand la 
maladie paroit avec les fymptômes particuliers 
à cet état. 

MVIII. On peut regarder proprement com- 
me des cas de {uppreffion, ceux qui furvien- 
nent après que le flux menftruel a obferve 
quelque tems un cours régulier , & dans lef. 
quels l'interruption ne peut être rapportée a 
aucun des cas de rétention expofés ci- deffus 
MII, MIII; mais doit ètre imputée à quelque 
réfiftance dans l'extrémité des vaiffeaux de la 
matrice. Suivant cela il arrive fouvent que la 
fuppreffion eft produite par le froid, la peur, 
& d’autres caufes qui peuvent produire une 
conftriction des extrèmités des vailleaux. Quel- 
ques médecins ont fuppofé qu’une lenteur 
obftruante des fluides occafionne la réfiftance 
dont je viens de parler; mais c’eft une affer- 
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tion putement hypothétique, & qui ne peut 
ètre mile en évidence par aucun fait. D’au- 
_ tres confidérations la rendent d'ailleurs in 
vraifemblable. 

MIX. Ilya ala verite quelques cas de fup. 
preflion gui femblent dépendre d’une débilité 
générale de toute Phabitude du corps, & par 
conféquent des vaifleanx de la matrice. Mais 
dans des cas pareils, la fuppreflion paroit 
toujours comme fymptôme d’une autre affec- 
tion, & on n’en doit point traiter ici. | 

MX. Les cas idiopathiques de fuppreflion 
MVIIL, continuent rarement long-tems fans 
être accompagnés de fymptômes divers ou de 
dérangemens dans d’autres parties du corps. 
Ils fontproduits tres- ordinairement par le fang - 
qui auroit dû être porté à l’utérus, & qui eft 
déterminé plus abondamment vers d’autres 
parties, & de maniere à y produire des hé- 
morrhagies; de-là viennent celles du nez, 
des poumons, de l’eftomac, & d’autres par- 
ties, à la fuite de la fuppreffion des menftrues. 
Outre cela, la même caufe produit des fymp- 
tomes d’hyfterie & de dyfpepfie, & fouvent 
- des coliques avec tenfion du ventre. 

_ MXI. Dans des cas idiopathiques de [ape 
preflion MVIII, Vindication à remplir eft de 
faire cefler la conftriétion qui affecte l’extrè- 
mité des vaiffeaux utérins. Dans cette vue, 
de meilleur remede eft le bain chaud, fur-tout 
à la région de l'utérus. Ce moyen cependant 
m’eft pas toujours efficace ; mais je ne connois 
point d'autre remede plas propre a remplit 
cette indication. Outre cela, nous n’avons 
pas peut-être d’autres moyens de faire cefler 
la conftridion vicieule que d'augmenter l’aç- 
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tion & la force des vaiffeaux de la matrice; 


de maniere a vaincre la réfiftance qu’oppo 
fent leurs extrémités. On doit par conféquent 
eflayer les remedes employés dans les cas dé 
‘fuppreffion comme ceux qu'on prefcrit dan: 
les cas de rétention. Les toniques cependant 
& le bain froid MIV, femblent ètre peas 
proprement adaptés aux cas de fuppreflion , 
m'ont toujours paru d’un effet douteux. 

MXII. Il arrive ordinairement dans les cas 
de fuppreflion , que quoique les menftrues ne 
coulent point à leur période ordinaire, i y à 
à cette époque quelques marques d’un éffort 
ou d'une tendance à une évacuation fanguine. 
C’eft par conféquent alors, quand la mature 
fe déclare, que nous devons employer les re- 
medes propres à guérir la fuppretlion; & il eft 
ordinairement moins avantageux de les em- 
ployer dans d’autres tems, à moins qu'il ne 
doit néceflaire de perfifter dans leur ufage pour 
produire quelqu’effet. 

MXIII. On peut rapprocher aes cas de fup- 
preflion ceux dans lefquels les menftrues fe 
répetent, en gardant de | longs intervalles entre 
eux, & en moindre quantité qu’à l'ordinaire; 
& quand ces cas font accompagnés de déran- 
sement dans le fyftème, on doit les'traiter ett 
employant les mèmes remedes que dans les 
cas d’une entiere fuppreffion. 

MXIV. Il ne faut point omettre ici de par- 
ler de la dy{ménorrhoée, ou des cas @une 

menftruation difficile, & accompagnée de 
beaucoup de douleur dans le dos, les lombes 
& le bas-ventre. Cette irrégularité doit être 
attribuée à une action plus foible des vaiffeaux 

de Putérus, & en partie aufli, & peut-être 
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plus fpécialement, à un fpafme de l’extrèmité 
de ces vaifleaux. On procure ordinairement 
du foulagement en employant quelques-uns 
des remedes de la fupprefion , immédiatement 
avant l’approche de cette période, & en ufant 
en même tems des narcotiques. 


aoe Bee: 
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Des hémorrhagies [ymptomatiques. 


MV. J "At penfé qu'il ne convenoit pas de 
trary dans cet ouvrage des affections morbi- 
fiqts, qui font prefque toujours des fymp- 
tOm; d’autres maladies primitives. Entr’au- 
tres ifons, on peut aliéguer que cette mé- 
thodintroduit une grande confufon dans la 
pratide de la médecine, & fait qu’on n’em- 
ploic 4e des palliatifs, Je m’écarterai cepen- 
dant itdé ce plan général, pour faire quel. 
ques friexions {ur les hémorrhagies fympté- 
matiqui ! | 
MXV. Les hémorrhagies de cette efpece, 
qui s’oflnt d’abord, font l’hématémele ou 
vomiflennt du fang, & l’hématurie ou éva- 
cuation fœuine par les voies urinaires. Sur 
cela je doici remarquer, que quoiqu’en gé- 
néral ellesoient fymptômatiques, il arrive 
auffi quelqfois qu’elles font des affections 
primitives .idiopathiques, & qu’on les a 
traitées de tladies primitives dans prefque 
tous les coUide médecine- pratique. 
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SECTION PREMIERE. 
De l'hématémefe, ou vomifJement du fang. 


MXVIL. J’ar dit ci- deflus CMXLIV, ; 
quelle maniere on pouvoit connoitre que 
dang rendu par la bouche, venoit de leftoms 
& non des poumons; mais le figne le pls 
certain eft que le fang foit rejetté par le v- 
iifflement fans toux; que ce vomiflement it 
été précédé d’un fentiment de pefantef, 
d’une anxiété & d’une douleur dans la régn 
de l’eftomac; que le fang rejetté foit noi & 
par grumeaux; qu’il foit manifeftement /éle 
a d’autres matieres contenues dans l’eftoiac. 
Tous ces fignes réunis ne peuvent laiffe au- 
cun doute {ur la fource d’où le fang préede, 
& fur la nature de la maladie dont il/t ici 
queftion. | 
MXVIII. Il faut convenir qu’il eft offible 
qu’un état pléthorique de toute Phabi#tde du 
corps, par des caufes générales, foiticcom- 
pagné d’une détermination particulier& d’un 
aux du fang à l’effomac, de manfe à oc- 
cafionner un mouvement du fang, /dansun 
cas pareil, on doit le confidérer cAmEe une 
‘maladie primitive ; mais lesobferva?ns qu’on 
a faites laiflent peu de fondement une telle : 
fuppofition, & au contraire toules cas de 
vomiffement qu’on trouve décris font ma- 
nifeftement des fymptémes d’urautre affec- 
tion primitive. 
Les principaux cas de pareiWomifflemens 
font les fuivans. 
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MXIX. Un des plus fréquens eft celui qui 
paroit à la fuite d’une fuppreflion, d’une éva- 
cuation fanguine qui a continué quelque tems 
dans une autre partie du corps, comme celle 
du flux menftruel dans les femmes. 

MXX. Il y a des cas de vomiffement de 
fang qui furviennent par la rétention des 
menftrues; mais de tels cas font peu ordinai- 
res, parce que cette rétention accompagne ra- 
-rement ou fuit létatpléthorique du corps, & 
produit par conféquent rarement | hémorrha- 
gie en quettion. ~ 

Il y a des cas de vomiffement de fang, 
propres aux femmes grofles, & qu’on peut 
par conféquent attribuer a la fuppreflion des 
menftrues qui furvient dans cet état. Ces cas 
font plus nombreux que ceux dont j'ai parle 
ci-deflus, mais ils font encore rares: car quoi- 
que le fang ; qui a coutume de couler chaque 
mois avant la grofleffe, foit retenu pendant 
que celle-ci dure, il eft ordinairement em- 
ployé à dilater les vaiffeaux utérins, & fert à 
Paccroiflement du fœtus, de forte qu'il pro- 
duit rarement un état pléthorique qui rende 
néceflaire une autre évacuation fanguine pro- 
pre à le remplacer. 

Le vomiflement du fang qui tient donc lieu 
du flux menftruel, furvient le plus ordinai. 
rement par la fuppreffion de cet écoulement, 
qui aura quelque tems fuivi un cours régulier. 
MXXI. Quand il furvient une pareille fup- 
_ preflion, on peut fuppofer qu’elle agit en in- 
troduifant un. état pléthorique de toute l’ha- 
bitude du corps, & en occafionnant par -la 
une hémorrhagie par quelqu’autre partie. À 
la vérité, plufieurs médecins.ont obferve de 


26 MEDECINE 


pareilles hemorrhagies à la fuite d'une fup- 
preflion; mais elles offrent une grande variété, 
ce qui me fait croire qu’il doit y avoir outre 
Pétat pléthorique, quelque circonftance parti- 
culiere dans la partie ou fe fait Phémorrhagie » 
qui l'y détermine fpécialement & fouvent avec 
une efpece de fingularité, & que par confé- 
quent, de femblables hémorragies peuvent, 
par un concours de ces circonitances, avoir 
lieu indépendamment d’une pléchore géné- 
rale. 

MXXITI. Il faut remarquer, que fiona lieu 
d'attendre une hémorrhagie à la fuite d’une 
fupprefhon des menftrues qui aura produit 
une pléthore générale, ceft fur-tout une he- 
mophtifie ou une hémorrhagie des poumons, 
puilque c’eft fur-tout dans cette partie où la 
furabondance du fang dirige fes effets; aufli 
c'eft cette elpece d’hémorrhagie qui a le plus 
fouvent lieu a la fuite de la fuppreflion des 
menftrues; mais lors mème que cela arrive, 
ni les circonftances, ni les fuites, ne portent 
à fuppofer qu’il regne en mème tems une Hé 
thore confidérable & dangereule. 

MXXIII. Ce que je viens de dire dans lac 
articles précédens, peut ici trouver fon ap- 
plication; & il y a lieu de croire qu’une he- 
matémele peut dépendre de circonftances par- 
ticulieres de leftomac, qui déterminent un 
aMux de fang vers cet organe , fans qu’on 
puiffe foupconner aucune pléthore générale. 
Je ne puis déterminer ces circonftances; mais 
je préfume qu’elles dépendent de la connexion 
& de la fympathie qui regnent entre la ma-! 
trice & tout le canal alimentaire, & fur-tout | 
‘avec l’eftomac. 
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MXXIV. On peut, je crois, conclure de 
ees réflexions. 

1°, Que Phématémefe, dont nous parlohe, 
n bis athe jamais une ‘maladie dangereule.. 

°. Quelle ne demande prefque j jamais les 
Res propres à la cure des hémorrhagi es 
actives, ou que du moins ceux-cine peuvent 
convenir que dans des cas extraordinaires ou 
il y a des marques frappantes d’une pléthore 
générale, & dans lefquels le vomiffement du 
dang paroit être très- vif, tres-abondant, & 
se à de fréquens retours. 

°, Que le vomiflement du fang à la fuite 
de la fuppreilion des menftrues, doit rare. 
ment détourner de Pufage des remedes de l’a- 
ménorrhoée; remedes qui ne fauroient con. 
venir dans le cas d’une hémorrhagie adibpa- 
thique active. 
. MXXV. Un autre cas d’ hématémefe fymp- 
tômatique, pref{qu’analogue à celui dont je 
viens de parler, eft Phématémefe qui fuit & 
qui femble dépendre de la fuppreflion du flux 
hémorrhoïdal établi, & fujet à des retours 
quelque tems avant. 

On peut attribuer ce cas à la plethore gé- 
nérale; & à la vérité on ne peut défavouer 
que dans un tel cas, il n’y ait quelques fignes 
d’un pareil état. Mais cette fuppofition ne rend 
pas raifon du phénomene entier; car une plé- 
thore génerale doit plutôt faire attendre une 
hémorrhagie qu’une hématemefe, & il faut 
par conféquent déduire d’une autre caufe la 
détermination particuliere du fang à l’eftomac. 

Quelle eft cette caufe ? Eft-ce l'accord fym- 
_pathique qui regne entre les différentes par- 
ties des vaifleaux-fanguins du canal alimen- 
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taire, ou bien celui de tous ces vaifleaux avec 


Ja veine- porte? je ne faurois le déterminer. 
Mais en même tems , je penfe qu’il vaut mieux 
remonter à la connexion qu'il y a entre l’état 
de Peftomac & l'affection hémorrhoïdale dont 
J'ai parle dans l’article CMXLV. 

MXXVI. De quelque maniere qu’on puifle 
expliquer Phématémefe, occafionnée par une 
fuppreffion des hémorrhoïdes, les confidéra- 
tions des articles MXXI, MXXIT, s’applique- 
ront ict comme à un cas analogue de ’héma- 
temefe par une foppreffion des menftrues, & 
nous porterons auffi à conclure que cette ma- 
ladie eft rarement dangereufe & qu’elle de- 
mande rarement les remedes en ufage dans les 
hémorrhagies actives. 

MXXVII On eft fondé à fuppofer que les 
- cas d’héematémefe, dont nous avons fait men- 
tion, viennent du fyftème artériel; mais il eft 
aufli probable que l’eftomac eft fujet à des hé- 
‘morrhagies du fy{teme veineux. DCCLXVII. 

Parmi les obfervations de médecine, il y 
a plufieurs exemples de vomiffement de fang 
accompagné de gonflement de la rate, qui en 
-eomprimant les va/a brevia, a empèché le re- 
tour libre du fang veineux de leftomac. Nous 
avons expliqué ci-deflus DCCLXVII, com- 
ment une interruption du fang veineux peut 
occafionner une hémorrhagie par les extrè- 
mités des veines, ou par celles des arteres 
_correfpondantes. Les exemples qu’on rapporte 
de la rate tuméfiée, & comprimant les vafa 
brevia, font trés-propres à éclaircir & à con- 
firmer notre doctrine fur ce point, & à ren- 
dre vraifemblable que les vomiflemens du fang 
maifent fouvent de cette canfe, 
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MXXVIIT. Il peut arriver aufli qu’une obf- 
truction du foie, en gènant le cours du fang 
dans la veine- porte, interrompe le retour du 
fang veineux des vaifleaux de Peftomac, & 
produife un vomiflement du fang; mais ces 
cas ne font ni fréquens, ni aufli faciles à en- 
tendre que celui de l’article précédent. | 
 MXXIX. Outre les cas qui dépendent de 
Pétat du foie ou de la rate, il eft probable 
que d’autres hémorrhagies de l’eftomac pro- 
cedent du {yftème veineux. | 
La maladie nommée mélœna par M. de Sau- 
vages, défignée communément fous le nom de 
mor bus niger par d’autres écrivains DCCLX XI, 
& qui confifte dans une évacuation par le vo- 
miflement ou par les felles, & quelquelois par 
les deux enfemble, d’un fang noir & grum- 
melé, ne peut être produite que par une hé- 
morrhagie veineufe de quelque partie de la 
furface intérieure du canal alimentaire. 

Ii pourroit arriver fans doute que la bile 
prit quelquefois une apparence de couleur 
noire & de confiftance vifqueufe, & qu’elle 
donnat un fondement réel à ce qu’on nomme 
atrabilis ; mais il eft certain que ces cas font 
trées-rares; & il eft probable que ce qui a fait 
admettre l’âtrabile par les anciens, c’eft ftre- 
ment la forme que prenoit le fang verfé dans 
le canal alimentaire de la maniere que je viens 
de le dire; car nous favons que c’e{t fous cette 
forme que le fang paroit toujours quand il 
refte quelque tems en ftagnation. Je fuppofe 
qu’on rejette maintenant, comme fans fonde- 
ment, Popinion qu’avoit Boerhaave de Lexil- 
tence d’une telle matiere dans la mafle du 
fang; puifque par des diffections faites dans 
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des tems poftérieurs, il paroît trés-clairement 
que le morbus niger, qui a cette reflemblance 
avec du fang épanché, dépend toujours de 
Peffufion & de la ftagnation de ce dernier. 

‘ MXXX. Le melena fait donc voir que des 
vomiflemens du fang peuvent naître de la ma- 
niere que je viens de le dire, à la fuite de 
fon effufion, ou dans la cavité de l’eftomac 
lui- mème, ou dans les portions fupérieures 
des inteftins, d’où les matieres font {ouvent 
tranfmiles dans l’eftomac. 

MXXXI. Dans les deux cas de mélena, & 
dans des cas analogues qui dépendent des af- 
fections de la rate & du foie, il paroit que 
les vomiflemens du fang, qui furviennent, 
doivent étre confidérés comme des affections 
fymptômatiques, & ne doivent point etre 
traites comme des hémorrhagies actives ori- 
ginaires, mais par des remedes, fi toutefois 
on en connoit qui puiflent réfoudre les obf- 
tructions primitives. 

MXXXII Je crois avoir fait mention de 
toutes les caufes qui produifent une hématé- 
mele, & certainement les caufes que j’ai rap- 
portées, donnent le plus ordinairement lieu 
à ce fymptOme; il peut cependant arriver 
qu'il ait une autre origine, comme dans le 
cas fingulier que rapporte Sauvages, d’un ané. 
vrifme de laorte qui creva dans l’eftomac. 
Des maladies d’autres parties contigues à lef~ 
tomac, & qui lui deviennent étroitement ad- 
hérentes, peuvent caufer une rupture dans 
la cavité de ce vifcere, & y verler du fang 
qui eft enfuite rejetté par le vomiffement. Un 
tel épanchement peut aufli venir quelquefois” 
des abcès.& des ulcérations de Peftomag lui.” 


|, PRATIQUE. 27 


mème, qui rejette enfuite ce fang par le vo- 
miflement. | 

. Je ne crois pas qu’il foit néceffaire, en trai- 
tant ici des vomifflemens du fang fymptdmati- 
ques, de parler de ceux qui viennent de quel. 
que caufe extérieure, ou ce qui eft analogue, 
de ceux qui viennent des efforts violens qu’on 
fait pour vomir. Ce dernier cas eft cependant 
beaucoup plus rare qu’on ne devroit l’atten- 
dre. Dans tous ces cas la nature de la maladie 
ne peut être méconnue, & la conduite qu’on 
doit tenir fera facile à comprendre, fi on fe 
rappelle, ce qu’on a dit ci-deflus, des moyens 
de modérer ou d’arrèter une hémorrhagie en 
général. 
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De l’hématurie, ou évacuation du fang par les 
urines. 


MXXXIIL. Ow a rapporté un cas d’héma- 
turie furvenue fans aucun autre fymptôme 
des reins où des voies urinaires; comme elle 
étoit alors fujette à des retours périodiques, 
& qu’elle attaquoit des perfonnes pléthoriques, 
on a prétendu que c’étoit un exemple d’héma- 
tutie idiopathique, & de la nature des hémor- 
rhagies actives dont j'ai traité ci-devant. 

MXXXIV. Je ne puis nier l’exiftence d’un 
tel cas; mais je dois remarquer qu’il y en a 
trés- peu d'exemples parmi les obfervations 
recueillies par les médecins; que je n’en ai ja- _ 
mais vu un pareil, non plus qu'aucun de mes 
amis; & que les obfervations qu’on en a rap. 
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portées, peuvent ètre trompeules; car j'ai fou- 


vent obfervé une hématurie fans aucun autre 
fymptôme alors préfent d’une affection des 
reins ou des voies urinaires, pendant que, 


d’un autre côté, des accès de néphralalgie 


calculeufe, furvenus avant ou aufli-tôt après, 
rendoient aflez vraifemblable que l’hématurie 
étoit die à une bleflure faite par la préfence 
d’une pierre dans les voies urinaires. 


MXXXV. L'exiftence d’une hématurie idio- : 


pathique eft d’autant moins vraifemblable, 
qu'une pléthore générale, comme je lai déja 
dit, eft plus propre à produire une hémoph- 
tifie MXXII, & qu’on ne connoit point de 
circonftances plus particulieres qui puiflent 
déterminer le fang aux reins. Une hématurie 
idiopathique doit être très-rare, au lieu que 
celles qui font fymptômatiques, font trés-fré- 
quentes. 


~ 


MXXXVI. Une des plus ordinaires eft celle’ 


qui accompagne la néphralalgie calculeufe , & 
qui femble évidemment dûe à la bleflure que 
fait le calcul fur la face interne du baflin, des 
reins ou de lüretre. Dans des cas pareils, le 
fang qui fort avec l'urine eft quelquefois d’une 
belle couleur fleurie; mais le plus fouvent 
d'une couleur obfcure : il eft quelquefois com- 
me en diflolution, & par conféquent tenu en 
fufpenfion dans Purine; mais s’il eft en affez 
grande quantité, il fe dépofe au fonds du 
vaifleau qui le contient. Dans différentes oc- 
cafions, le fang évacué prend différentes for- 
mes. Si le fang verfé dans le rein vient à refter 
quelque tenis en ftagnation dans les uréteres 


ou la veflie, il fe. coagule quelquefois, & la 


partie coagulée fe brife enfuite en mafles grum- 
3 mulees 
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mulées d’une couleur obfcure ou noire; & 
fait par conféquent és la mème cou- 
leur à l’urine; ou bien : l'y a peu de fang 
épanché, il donne feulemen aura: une cou 
leur brune & femblable au ponte Il arrive auffi 
quelquefois que le fang, qui fe coagule dans 
les uréteres, prend la forme de ces vaifleaux, 
& eft enfuite rejetté fous la forme d’un ver; 
& sil arrive, comme cela peut quelquefois 
avoir lieu, que le gluten fe {épare des globules 
rouges, alors cette’ formes-vermiculaire a fa 
furface extérieure blanchatre, & le tout ref- 
femble à un tube qui contient une liqueur 
rouge. J'ai obfervé quelquefois le fang, qui 
avoit été fans doute coagulé dans lurétere, 
dortir prefque fous forme feche, & refflembler . 
à la mèche moitié brûlée d’une chandelle. 

MXXXVII Dans Phématurie:calculeufe, 
le fang qui procede fur-tout des reins ou des 
uréteres, offre diverfes apparences ; on ob- 
ferve aufli plufieurs de ces mêmes qualités 
fenfibles, quand le fang ne vient que de la 
veflie affectée de calcul; mais les fymptômes 
feront ordinairement connoitre le fiege de la 
maladie. 

Dans certains cas, , lorfque la quantité di | 
fang qui fort du rein ou des uréteres, fe coa- 
gule dans la veflie, & qu’il fort de celle = ci 
avec difficulté, la douleur & le mal-aife peu- 
vent fe rapporter fur - tout à la veflie, quoi- 
qu’elle ne contienne pas de calcul; mais les 
fymptémes précédens ferviront a faire con- 
noitre la nature de la maladie. | 

MXXXVIII. Dans prefqu’aucun cas d’hé- 
-maturie calculeufe ,: il fera néceflaire Vem. 
ployer les remedes qui conviennent à une he- 

Tome III, € 
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motrhagie active. Il fuffira de faire obferver 
un régime propre a modérer l’hémorrhagie en 
général, & fur-tout de faire éviter tout ce 
qui peut irriter les reins ou les uréteres, com- 
me feroit la préfence des matieres excrémen- 


titielles dans le colon, qu’il faut par confé: : 


quent tenir libre par de fréquens laxatifs. 
MXXXIX. L’hématurie calculeufe peut 
être proprement confidérée comme un cas 


d’hematurie violente. Je dois donc lui joindre 


celle qui eft déterminée par quelque violence 
externe, comme une contufion fur la région 
du rein, ou un exercice violent, & long-tems 
foutenu des mufcles placés au-deflus du rein. 
Qn peut mettre de ce dernier gene Pexercice 
du cheval, 

MXL..On peut confidérer comme un cas 
d’hématurie violente celle qui {uit l’ufage in- 
térieur de certaines {ubftances acres, qui pot 
tent enfuite leur-impreflion fur les voies uri- 
naires, & pat l'inflammation & le gonflement 
du bol de la veilie, produifent une trop gran- 
de diftenfion &-une rupture des vailleaux fans 
guins, & Fe n lieu à une urine fanguino- 
jente. Les cantharides introduites, de quelque 
maniere que ce foit, dans le corps; en offrent 
Jes exemples les plus remarquables. Il peut ar- 
river aufhi que d’autres fubitances Acres aient 
le mème effet. 


MXLI. Il y a d’autres cas d’hématurie, rap- + | 
portés par les auteurs, qui font encore ma- — 
nifeftement des exemples d’hématurie fymp-. 


tômatique ; telle feroit une évacuation du fang 
par les voies urinaires à la fuite d’une Pesos 
fion du flux menftruel ou hémorrhoïdal ; 


font alors des cas analogues à Phémiatuadte à | 


ae 


Seatiagin — af 


produite par la mème caufe; les réflexions que 
jai faites fur ce point ci-deflus , trouvent ici 
leur application, & fur-tout les conclufions 
de l’article MXXIV. Les exemples cependant 
de l’un ou l’autre de ces cas, & fur-tout du 

premier, {ont très-rates. | 
_MXLII. Il y a un cas d’hématurie fymp- 
tOmatique qui mérite d’être rapporté; ceft 
quand une fuppreflion du flux hemorrhoidal, 
A par une communication des vaiffeaux , ou 
feulement par le voifinage des parties, déter- 
mine le fang dans les vaifleaux du col de la 
veflie, & par les différentes anaftomofes, le 
fang eft verfé ou fans urine ou avec elle. 
C’eit ce qu’on a nommé hémorrhoides de la 
vellie, & fans doute avec fondement, puif 
que cette évacuation tient lieu de celle qui 
fe failoit ordinairement par le rectum. A le. 
gard de la conduite qu’on doit tenir dans les 
hémorrhoïdes de la veflie, on doit obferver 
les regles que j'ai données ci-deflus fur le trai- 

tement des affections hémorrhoidales. _ 
MXLIII. Il refte encore a faire connoitre 
ici un autre cas d’hématurie fymptômatique ; 
cet celle qui furvient dans la petite. vérole 
confluente ou putride, aufli-bien que dans 
d'autres maladies putrides. On peut préfumer 
que dans de pareils cas le fang vient des reins, 
for-tout fi on fait attention à l’état de fluidité 
| qu’acquiert le fang dans de telles affections 
putrides. Une telle hématurie ne doit pas par 
conféquent être confidérée comme un fymp: 
tôme de quelque dérangement dans les reins, 
mais feulement comme une marque de l’état 
putrefcent du fang. 
MXLIV, Dans certaines maladies Purine 
à 
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qu’on rend eft @un rouge fi foncé, qu’on à 
feu de foupconner qu’elle eft teinte de fang; 
c'eft ce qui a fait diftinguer à M. Sauva- 


ges, parmi les autres efpeces d’hématurie, | 


celles qu’il appelle hematuria fpuria, & hema- 
turia laterititia ; il fuppofe pourtant que ni dans 
Pune ni dans l’autre, il n’y a point de fang 
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contenu. Dans certains cas, il eft cependant © 


important, pour fixer la nature de la maladie; 
de determiner fi la couleur rouge de l'urine 
vient du fang qu’elle contient, ou s’il faut 


Vattribuer à un certain état des fels & des 


huiles, qui font toujours en plus ou moins 


grande proportion des parties conflituantes de — 


Purine. On peut réfoudre la queition par les 
tA 0 CA ie 

confiderations fuivantes. | 

On a obfervé ci-deflus, que quand une 


quantité confidérable du fang eft évacuée avec — 


Purine, une portion fe dépofe toujours au 
fonds du vaiffeau qui contient leur mélange; 
alors on ne doit point balancer à attribuer la 
couleur de urine à une partie du fang qu’elle 
tient fufpendu , & qui s’y trouve comme dans 
un état de diflolution imparfaite; mais le fang 
peut être contenu dans l'urine fans qu’il fur- 
vienne aucun dépôt; c’eft lorfqu’il eft entié- 
tement diflous dans Purine, & qu'il y refte 
fufpendu. On peut alors connoitre ordinai- 


rement la préfence dufang, 1°. par la couleur 


que le fang donne à l'urine, & qui la rend 


différente de l’état où elle fe trouve par elle- 


mème; & je crois que peu d'expérience {uit 
pour rendre les perfonnes capables de faire 
cette diftinétion. 2°. La préfence du fang di- 
minue toujours la tranfparence de l'urine 
“avec laquelle il eft méle, & il eft. très-rare” 


* 
~ 
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que Purine, celle mème qui eft la plus colo. 
vée, perde fa tranfparence; au moins cela 
n’arrive prefque jamais, fi on examine l'urine 
au moment où elle vient d’être rendue. 2° 
Quand le fang eft mélé à Purine, celle-ci teint 
en rouge une piece de dinge qu’on y plonge, 
Ceque ne fait jamais l’urine feule quelque co- 
Jorée qu’on la fuppofe. 4°. L’urine fortement 
colorée & qui ne contient point de fang, en 
fe refroidiflant par le repos dans un vailfeau, 
dépofe prefque toujours un fédiment brique- 
te; & fi dans quelqu’occafion une urine fan- 
guinolente dépofe un fédiment qui puiffe être 
la portion du fang tenu auparavant en diffo- 
Jution, ce dernier fédiment ne peut être dif= 
{ous de nouveau, en faifant échauffer l’urine, 
ce qui arrive toujours à celui de lurine qui 
ne contient point de fang. Enfin Purine qui 
ne contient point de fang, n’offre jamais au- 
cune partie coagulable par une chaleur égale 
a celle de l’eau bouillante ; au lieu qu’une pa- 
 geille chaleur fait toujours coaguler le fang 
qui eft tenu en fufpenfion dans lurine; ce 
| FE moyen ne laiffe prefque jamais aucun 

oute, 
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LIVRE CINQUIEME. 


Des profluvia , ou Bs Aluxions avec fievre, 


MXLV. L, Es premiers nofologiftes ont for. 
mé une. clafle de maladies fous le titre de 
fluxions ou de profluvia; mais comme on a 
raflemblé dans cette clafle un grand nombre 
de maladies qui n’ont rien de commun que la 
feule circonftance d’une évacuation augmen- 
tée des fluides, & qui font à d’autres égards — 
très-différentes les unes des autres, j'ai évité 
une méthode anfli peu convenable, & jai 
diftribué d’une maniere plus naturelle la plu- 
part des maladies'comprifes dans une telle 
clafle par les nofologiftes. J’ai confervé a la 
vérité le titre général de fluxion; mais je ne 
renferme fous cette dénomination que celles 
qui font conftamment accompagnées de fievre, 
& qui par conféquent appartiennent néceflaire- « 
ment à la clafle des maladies dont j'ai à traiter. 

Il y a deux efpeces de fluxions qui doivent 
être confidérées comme étant conftamment 
dés maladies fébriles; ce font le catarre & la | 
dyflenterie dont je vais parler, | 


Ao 
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CHAPITRE PREMIER. 
à | 
À oe | Du catarre. 


MXLVI. Le gatarre eft une excretion aug 


mentée de férofité, qui s’évacue par la mem- 


irane muqueufe du nez, de Varriere-bouche & 
les bronches, avec fievre. 
* Les écrivains de médecine- pratique & les 
‘mfologiftes ont donné différéns noms à cette 
‘aladie, fuivant qu’elle affecte diverfes par- 
‘tis de la membrane muqueule, ou l’une plus 
‘Ol moins que Pautre. Mais je penfe que la 
‘maladie quoiqu’affectant différentes parties eft 
oujours de la mème nature, & provient de 
‘a méme caufe: trés-ordinairement aufli les 
lifférentes parties fone affectées en mème 
ems, &, par conféquent, il eft alors difficile 
‘établir la diftinétion dont je viens de parler. 
On a traité fouvent de cette maladie fous 
titre de toux ; & celle-ci à la vérité accom. 
pgne toujours la principale efpece de catarre 
qui eft une excrétion augmentée par les bron- 
hes; mais la toux eft fi fouvent un fymptô- 
ne de plufieurs autres affections différentes 
“es unes des autres, qu’il eff peu convenable 
‘e Pemployer comme une dénomination gé- 
frale. | 
MXLVII. La caufe éloignée du catarre eft 
leplus ordinairement l’action du froid fur le 
ccps humain. On ne peut fe méprendre fur 
ete caufe la plupart du tems, & je crois 
‘wil en feroit toujours de méme-fi on fe ren« 
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doit compte de fes fenfations, ou fi on fai | | 
foit attention aux circonftances qui détermi: | 
nent l’action du froid fur le corps humaine) 
Voyez XCII-XCV. 

On peut aufli voir dans les articles, que je 
viens de citer, ce qui difpofe certaines RER 
nes au catarre. 

MXLVII. La maladie dont je parle, con: 
mence en général par une certaine : difficuité 
de refpirer lair a travers le nez, avec un fen, - 
timent de plénitude qui obftrue ce paflage, 
elle eft aufli accompagnée d’une certaine dou 
leur & d’un fentiment de pefanteur dans & 
front, ainfi que d’un engourdiflement danse 
mouvement des yeux; on éprouve quelquefds 
ces légers fymptômes dès le commencemertt, | 
& toujours auffi-tét après, il s’établit un écou. | 
lement par le nez, _& quelquefois parlesyeux, 
d’un fluide ténu qu’ on trouve fouvent un pet … 
Acre, foitau goût, foit par une légere se 
riation des parties par où il pañle. À 

MXLIX. Ces fymptômes conftituent ce qu 
les auteurs de médecine appellent corrisa ct 
gravedo; ils font ordinairement accompagns: 
d’un fentiment delaffitude dans tout le corp. 
Quelquefois on éprouve des friffons, ou 4 | 
moins le corps -eft plus fenfible qu’à l’ordinart | 
a la fraicheur de l'air; & avec cela le poul k 
devient, fur-tout le foir, plus fréquent qu 4 
Pordininaire. id 

ML. Ces fymptômes manquent trente | 
d’être bientôt fuivis d’un enrouement, & dn 
fentiment de rudeffe & de mal-aife dans la (a~ | 
chée-artere, & avec une certaine difficultéde — 
refpirer, qu’on attribue à un refflerrement de _ 
la poitrine; il s'enfuit une toux qui fembb « 
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faître d’une irritation qu'on éprouve a la 
glotte. En général, la toux eft d’abord feche, 
& occafionne des douleurs dans la poitrine; 
quelquefois il furvient dans différentes par- 
ties du corps, & fur-tout au col & à Ja tête, 
des douleurs qui reffemblent à celles d’un rhu- 
matifme; en même tems l'appétit eft diminué ; 
on éprouve quelque peu de foif, & on fent 
une laffitude générale dans tous les membres. 

MLI. Ces fymptômes MX LVI, ML, mar- 
quent la violence & le degre de la maladie qui 
cependant n’eft point ordinairement longue. 
Par degrés, la toux eft accompagnée d'une 
excrétion abondante de mucofités qui font 
d’abord ténues, mais qui devenant par degrés 
plus confiltantes , font rejettées avec une toux 
moins fréquente & moins laborieufe. L’en- 
rouement, & le fentiment d’âpreté de la tra- 
chée-artere difparoiffant , les fymptômes febri- 
les fe calment, & la toux devenant moins fré- 
quente & avec moins d’expectoration, la ma- 
ladie cefle-bientôt apres. 

MLII. Telle eft en général le cours de cette 
maladie, qui n’eft ni longue ni dangeureufe ; 
mais dans certaines occafions, il en eft autre. 
ment. Une perfonne affectée de catarre , fem- 
ble être plus fujette qu’à l'ordinaire à reflen- 
tir Pimpreffion d’un air froid; & fi dans cet 
état elle s’expofe au froid, la maladie qui fem- | 
bloit être à {a fin , revientfouvent avec plus de 
violence qu'auparavant, & devient plus lon- 
gue qu’elle n’auroit été, & plus dangereufe, fi 
elle fe complique avec d’autres maladies. 

MLIII. Un certain degré de ce qu’on nom- 
me angina tonfillaris ; accompagne fouvent le 
‘catarre; & cette autre affection, aggravée pat 
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Vaction du froid, peut devenir plus violente & 
plus dangereufe, à caufe de la toux incommo- 
de dont on elt tourmenté. 

MLIV. Quand un catarre a été occafionné 
par une caule violente, quand il a été aggra- 
vé par un régime mal- entehda , & que fur- 
tout il a été rendu plus violent par l'action 
répétée du froid, il dégénere fouvent en une 
inflammation de poitrine, fuivie du plus grand 
danger. 

MLV. À moins cependant que les accidens 
rapportés dans les articles MLII, MLIV, ne 
furviennent, le catarre dans une perfonne fai- 
ne, & qui neft point d’un age avancé, eft 
toujours une maladie légere & fans danger. 
Mats dans les perfonnes qui ont une difpo- 
fition à la phthifie, un catarre peut réellement 
produire un hémophtifie , ou peut-être for- 
mer des tubercules aux poumons ; & plus cer- 
tainenient dans les perfonnes qui ont déja ces 
tubercules formés, un catarre qui furvient 
peut les enflammer, & produire par-la la phthi- 
fie pulmonaire. 

~ MLVI. Dans les perfonnes d’un âge avan. 
ce, le catarre peut devenir quelquefois dange- 
‘eux. Plufieurs perfonnes à mefure qu’elles 
avancent en âge, & fur-tout dans la vieillefle, 
rejettent par les poumons une plus grande 
quantité de mucofité naturelle, ce qui les 
‘oblige à une expectoration plus fréquente. Si 
par conféquent un catarre furvient à de telles 
perfonnes, & qu’il augmente l’alux des lui- 
des aux poumons avec un certain degré di in- 
flammation, il peut produire une fauffe périp- 

neumonie, fouvent funette , COCLXXI , 
CCCLXXV. 
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MLVII. La caufe prochaine du catarre fem- 
ble être un afflux augmenté des fluides à la 
membrane muqueufe du nez, de l'arriere. 
bouche & des bronches, avec un certain de- 
gré d'inflammation dans ces parties. Ce qui 
confirme cette derniere circonftance, c’eft que 
dans le cas de catarre, le fang qu’on tire de la 
veine, offre ordinairement la croute inflam- 
matoire qui paroit dans les phlegmatfies. 

MLVIIL. L’impreffion du froid, qui occa- 
fionne un catarre, agit fans doute en dimi- 
nuant la tranfpiration qui a coutume de fe 
faire par la peau, & qui eft par conféquent 
déterminée à la membrane muqueule des par- 
ties dont j’ai fait mention ci-deflus. Comme 
une partie du poids que le corps perd chaque 
jour par cette évacuation infenfible, eft die 
à une émanation des poumons, il y a fans 
doute une connexion entre cette émanation 
& la tranfpiration cutanée, de forte que l’une 
peut être augmentée à proportion que l'autre 
eft diminuée. On voit donc comment la di. 
minution de la tranfpiration cutanée, par l’im- 
preflion du froid, peut augmenter l’afflux 
des fluides aux poumons, & y produire un 
catarre. * 

MLIX. Le docteur James Keil rapporte, 2 
la vérité, des obfervations qui peuvent ren- 
dre cette opinion douteufe ; mais il y a de l’er- 
reur dans fes obfervations. Les effets évidens 
du froid dans la production du corriza ne laif- 
fent aucun doute fur ce point, & plufieurs 
autres circonftances font voir cette connexion 
entre les poumons & la furface du corps. 

MLX. Le catarre, a la fuite d’une tranfpi- 
ration fupprimée, eft il produit feulement par 
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un afflux-augmenté d’humeurs, ou bien, la 
matiere de la tranfpiration , déterminée en 
même tems aux glandes muqueufes, y ex- 
cite-t-elle une irritation particuliere? C’eft 
une queftion difficile à réfoudre ; mais la 
derniere fuppofition paroit aflez vraifem- 
blable. | | 

MLXI. Le catarre, dans plufieurs cas, eft 
fporadique ; & quoique, lorfqu’il eft commun 
à plufeurs perfonnes , on puifle mettre en 
doute l’action de quelque matiere morbifique 
fur les glandes muqueufes, il eft certain ce- 
pendant que les fymptômes du catarre dépen- 
dent fouvent d’une telle caufe, comme il le 
paroit par la rougeole, la toux convulfive. 
& fur-tout par les exemples fréquens de ca- 
tarre contagieux & épidémique. 

MLXII. Ce que je viens de dire, me con- 
duit à faire obferver ici qu'il y a deux efpeces 
de catarres, comme je l’ai remarqué dans mon 
abrégé de nofologie. Je penfe que l’une d’elle 
eft produite par le froid feul, comme je Vai 
expliqué ci-deflus; & l’autre femble manifef- 
tement être die à un principe particulier de 
FR eure Le 

Dans l’ouvrage que je viens de, citer, J'ai 
remarqué plufieurs exemples de catarres con- 
tagieux depuis le quatorzieme fiecle jufqu’au 
jour préfent. Dans tous ces cas, les phénome- 
nes ont été toujours les mémes, & la mala- 
die a eu toujours les caracteres connus qui 
conftituent une épidémie. Elle a rarement pa- 
xu dans quelque contrée de l’Europe, fans fe 
montrer fucceflivement dans toutes les autres. 
Quelquefois même , elle a été tranfportée en 
Amérique, s’elt étendue fur-tout le continent, 
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du moins autant qu’on a eu occafion 5 sen 
informer. 

MEXIIT. Le catarre par contagion paroit 
avec les {ymptômes ordinaires à celui de Pau- 
tre efpece MXLVIIT, ML. Il femble fouvent 
ètre produit à la fuite de Pimpreffion du froid. 
Il y a plus de friffons que dans le catarre que 
le {eul froid fait naître ; les {ymptômes febri- 
les fe Sere er plutôt, & ils font auili 
portés à un plus haut degré. Son cours eft par 
conféquent pluse rapide, & fe termine ordi- 
* nairement dans peu de jours. I finic quelque. 
fois par une fueur fpontanée, ce qui dans 
quelque perfonnes produit une éruption mi- 
Haire. Cependant ce fonc fur-tout les fymp- 
tomes fébriles qui finiffent dans peu de jours; 
Car la toux & ce qui conititue proprement le 
eatarre , durent plus long-tems, & fouvent 
quand on croit qu’ils vont difparoitre, ils font 
rappellés par une nouvelle action du froid. 

MLXIV. En confidérant le nombre des per 
fonnes qui font attaquées de l’une ou de lau- 
tre efpece de catarre, & qui en réchappent 
promptement fans aucun mal, on pourroit 
croire que c’eft une maladie exempte de tout 
danger; mais il n’en eft pas toujours ainfi; 
car dans quelques perfonnes il eft accompa- 
gné d’une inflammation pneumonique; dans 
- ceux qui ont une difpofition à la phthifie, il 
en accélere le développement; & dans les per- 
fonnes âgées , il devient fouvent funefte com- 
me je lai expolé ci-deffus , art. MLIV & 
MLVI. 

MLXV. Le tr aitement du catarre eft pref 3 
gue le mème, foit qu’on l'ait contracté par 

l’action du froid ou par contagion; il y a {eus 
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lement cette différence, que dans le dernier 
cas, les remedes font ordinairement plus né- 
ceffaires que dans le premier. % 

Quand la maladie eft légere, il fuffit ordi- 
nairement d'éviter l’action du froid , & de s’abf 
tenir de viande pendant quelques jours; peut 
être auf feroit-il bon de refter au lit, & de 
prendre fouvent quelque boitlon douce & dé- 
layante & un peu chaude, pour produire une 
trés-légere fucur. Il faut enfuite avoir foin de 
s’accoutumer par degrés à l’impreflion de l’air 
libre. : 

MLXVI. Quand la maladie eft plus violent 
te, non-feulement il faut obferver le régime 
antiphlogiftigue; mais en outre, divers autres 
remedes doivent étre employés. 3 

La diathefe phlogiftique, qui accompagne 
toujours cette maladie, doit ètre combattue 
par la faignée, faite en plus ou moins grande 
quantité, & répétée fuivant que les fymptô- 
mes pourront le demander. re 

Pour rétablir la détermination des fluides a 
la furface du corps, &.en mème tems pour 
favorifer la fécrétion du mucus dans les pou- 
mons, & éviter l’inflammation de fes mem- 
branes, le vomiflement eit un des moyens les 
plus efficaces. | 

Ceft dans cette vue qu’on a mis en ufage 
la {quille, la gomme-ammoniac, l’alkali vo- 
Jatil & quelques autres médicamens; mais ils 
ne m'ont jamais paru bien efficaces : & fila 
fquille a été jamais utile, il femble qu’elle l’a 
été plutôt par fa qualité émétique, que par fa 
vertu expectorante. | 

Quand lafleGion inflammatoire du pou- 
mon paroit confidéräble, il convient, outre 
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la faignée , d’appliquer les véficatoires far quel. 
que partie de la poitrine. 

Comme la toux eft fouvent le fymptôme le 
plus incommode de la maladie, les adouciflans 

euvent être employés pour la diminuer. Voyez 
article CCCLXXI. 

Mais fi après que les fymptômes inflamma- 
toires ont diminué beaucoup, la toux conti. 
nue encore, les opiatsfourniront les moyens 
les plus efficaces pour l’adoucir; & dans la 
circonftance dont je parle, on peut les em- 
ployer en füreté. Voyez art. CCCLXXIV. 

Après que l’état inflammatoire & fébrile de 
la maladie a difparu, le moyen le plus efficace 
pour diffiper les reltes de l'affection catarrale , 
eft quelque exercice de geftation , mis erfulage 
avec foin & avec exactitude. 
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CH APET.R EEE 
De la dyffenterie. 


MLXVII. Li dyflenterie eft une maladie 
qui confilte dans des felles fréquentes , accom- 
pagnées de beaucoup de tranchées, & fuivies 
Wuntenefme. Les felles, quoique fréquentes % 
font en général en petite quantité, & la ma- 
tiere évacuée eft fur-tout une mucofité quel. 
quefois mélée de fang. En méme tems, il ne 
paroit que rarement des matieres excrémen- 
titielles des alimens; & quand cela arrive, elles 
font en général dures & compactes.. 


MLXVUIL Cette maladie furvient fpéciales 


48 MEDECINE 
ment dans Pété, ou l'automne durant le mé- 
me tems que les fievres intermittentes ou re- 
-mittentes; elle en eft aufli quelquefois com. 
pliquée. | | A 
MLXIX. La maladie attaque quelquefois 
avec des friflons & d’autres {ymptômes de 
pirexie; mais plus ordinairement c’eft par une 
affection locale qu’elle débute. Le ventre eft 
conftipé, avec des flatnofités extraordinaires 
dans les inteltins. Quelquefois, quoique plus 
rarement , il fe déclare d’abord une légere 
diarrhée. Dans plufieurs cas la maladie com- 
mence par des tranchées, & une envie fré-. 
quente Waller à la felle. En faifant des efforts 
on évacue peu,.car il y a toujours un pe 
de tencefme. Par degrés les {elles deviennent 
plus fréquentes, les tranchées plus cruelles & 
le tenefme plus confidérable ; la perte de Vap- 
pétit accompagne toujours ces {ymptômes & 
fouvent auili des naufées & des vomifflemens, 
Il y a en même tems toujours plus ou moins 
de fievre, quelquefois d’une nature rémitten- 
te, & ovfervant les périodes de fievre tierce. 
Quelquetois aufli la fievre eft maniteltement 
inflammatoire, &.fouvent avec un caractere 
de putridité. Cet état fébrile accompagne la 
maladie durant tout fon cours, fur-tout quand 
elle fe termine bientôt après d’une maniere 
funefte. Dans d’autres cas, l’état fébrile dif. | 
paroît prefqu’entiérement, pendant que les. 
fymptômes dyflentériques continuent long- ! 
tems apres. | , AA 
~ MLXX. Dans le cours de la maladie, foie 
qu'elle dure peu, ou long-tems, la matiere « 
évacuée par lesfelleseft très-variée. Quelque- 
fois ce ne font que des mucofités fans aucun 
mélange 
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mélange de fang ;. c’eft ce qui conftitue la ma- 
ladie que Rœderer a appellée morbus muco- 
Jus, & d’autres dyfJenteria alba. Le plus fou- 
vent cependant , les mucofités qui font re: 
jettées {ont plus ou moins mêlées de fang; 
quelquefois ce ne font que des ftries de fang 
meélées avec les mucofités ; d'autrefois le fang 
eft plus copieux, & teint en rouge toute la 
matiere évacuée. Dans quelques occafions on 
évacue en grande quantité un fang pur & 
fans aucun mélange de toute autre matiere. 
A d’autres égard, la matiere évacuée varie 
pour la couleur & la confiftance, & elle eft 
ordinairement d’une odeur forte & extréme- 
ment fetide. Il eft vraifemblable que l’on rend 
quelquefois un vrai pus, & fouvent auffi une 
fanie putride qui provient des parties gangre- 
nées. La matiere liquide eft aufli fouvent mé- 
lee de fubftances concretes, qui ont la forme 
des parties membraneufes, & fréquemment 
des petites mafles qui ont la forme d’une ma- 
tiere {ébacée. | | | 

MLXXI. Pendant que les excrémens font 
ainfi compofés de diverfes matieres, il eft très- 
rare qu'ils retiennent rien de leur forme pri- 
mitive dans l’état de fanté; & quand cela a 
lieu, ils paroiffent en globules durs & fépa- 
rés. Quand ils font évacués, foit par les efforts 
de la nature, foit par les fecours de l’art, ils 
produifent une rémiffion de tous les fymptô-. 
mes, fur-tout de la fréquence des felles, des 
tranchées & du tenefme. ; À 

MLXXII. Tel eft le cours plus ou moins 
long de la maladie. Quand la fievre, qui l’ac- 
compagne, eft d’un genre.inflammatoire vio- 
lent, & fur-tout quand elle eft d’une nature: 
. Tome III, 
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très-putride, la maladie fe termine fouvent’ 


d’une maniere funefte dans peu de jours. 


Quand l’état fébrile eft plus modéré ou quand | 
il ceffe, la maladie eft fouvent prolongée pour 


plufieurs femaines, & mème plufieurs mois; 
mais alors mème après plus ou moins de du- 
rée, elle fe termine fouvent d’une maniere 
funefte en général, fur-tout à la fuite d’un 
retour & d’une augmentation confidérable de 


l’état inflammatoire & putride. Dans quelques 


cas, la maladie cefle d’elle-méme; la fréquen- 


ce des felles, les tranchées & le tenefme di- 


minuent par degrés, pendant que les felles re- 
viennent à leur état naturel. Dans d’autres 
cas, la maladie continue avec des fymptômes 
modérés, & après une longue durée, elle fe 
termine par une diarrhée fouvent accompa- 
gnée de fymptômes de lienterie. 

MLXXIII. On a porté divers jugemens fur 
Jes caufes éloignées de cette maladie; elle naît 


-en été ou en automne, après des chaleurs lon- 


gues & confidérables , & fur-tout après un 
tems trés-chaud & très-fec. Cette maladie eft 
plus fréquente dans les climats chauds que 
dans les régions froides ; elle a lieu par confé- 
quent, par des crconftances, & durant des 
faifons qui affectent beaucoup l’état de la bile 
dans le corps humain; mais comme le cholera- 
morbus eft fouvent fans aucun fymptôme de 


dyffenterie, & que d’abondantes évacuations 


de bile ont procuré du foulagement dans la 
dyflenterie, il eft difficile de déterminer quelle 
connexion a cette maladie avec l'état de 
la bile. ; 

MLXXIV. On a obfervé que les émana- 
tions des fubitances animales très - putrides 
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affectent aifément le canal alimentaire, & dans 
quelques occafions elles produifent certaine 
ment la diarrhée ; mais je n’ai jamais pu m'a. 
furer, fi elles produifent auffi une dyffenterie 
véritable. | 

MLXXV. La dyflenterie vient fouvent ma- 
nifeftement de l’impreflion du froid ; mais la 
maladie eft toujours contagieufe, & par-là in- 
dépendamment du fraid & des autres caufes 
propres à l’exciter; elle devient épidémique 
dans les camps & autres lieux. Ileft par con- 
féquent douteux que laétion du froid pro- 
duife jamais la maladie, à moins qu’un prin- 
cipe de contagion n'ait déja affecté le corps. 
En général, il eft vraifemblable qu’une con- 
tagion {pécifique eft toujours la caufe éloignée 
de la maladie. 

MLXXVI. Je ne faurois déterminer fi cette 
contagion, de même que toutes les autres, eft 
d’une nature permanente, & fi elle développe © 
feulement fes effets dans certaines circonftan- 
ces qui la rendent active, ou bien fi elle peut 
ètre produite par une caufe occafionnelle. Si 
on peut admettre la derniere fuppofition, je 
ne faurois non plus dire quels moyensipeu- 
vent y concourir. Nous ne connoiffons au- 
cune chofe de cette nature, confidérée en elle- 
mème; nous favons feulement que de mème 
que les autres contagions, celle-ci paroit d’une 
nature putride, & capable de produire une 
tendance à la putridité dans le corps humain. 
Mais cela n’explique point les fymptémes qui 
conftituent proprement & effentiellement la 
dyflenterie MLX VII. 

MLXX VII. La caufe prochaine de fes fymp- 
tômes eft encore obisuread.gmnion commu 
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me eft que la maladie dépend d’une matiere 


cre, quieft reçue ou engendrée dans les in: : 


teltins eux-mémes, & qui, en excitant le mou- 
vement périftaltique , produit les felles fré- 
quentes qui ont lieu dans cette maladie ; mais 
cette fuppofition ne peut être admife, car dans 
tous les faits connus d’irritation par des ma+ 
- tierces Acres, il y a eu des felles copieufes , 
comme on doit toujours Pattendre de l’action 
- des parties âcres fur le long trajet des intef- 
- tins; ce qui n'arrive point dans la dyflente- 
rie, dans laquelle les {elles, quoique fréquen- 
tes, font en très-petite quantité, & de telle 
maniere qu’on doit préfumer que la matiere 
ne fort que de l'inteftin rectum. A l'égard des 
‘portions fupérieures des inteftins & fur-tout 
du colon, il eft. probable qu’elles éprouvent 
‘une conftriction forte & contre nature: dar 
-comme je l'ai obfervé ci-deflus , lès excrémens 
‘naturels font rarement évacués, & quand ils 

le font, ceft fous une forme qui doit faire 
fLoppofer qu’ils ont été long-tems retenus dans 

‘les cellules du colon, & par conféquent que 
‘ce dernier a été affecté d’un reflerrement qui 


‘n’eft point naturel. Cela eft de plus confirmé 


‘par la difflection des cadavres; car dans les 
-perfonnes mortes de _dyflenterie , quand la 

gangrene -n’a pas entiérement détruit le tiffu 
-& la forme de ces parties, des portions con- 
fidérables des gros inveltins ont été trouvées 
très-reflerrées. 

MLXXVIIT Je concois done que la eile 
‘prochaine de la dyflenterie, ou au moins la 
principale partie de la caufe prochaine, con- 
filte dans une conftriétion outre nature du 
‘eolon ;:ce. qui occafionne ces fréquens efforts 
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fsafmodiques qui conftituent les tranchées; 
& cés efforts propagées en bas vers le rectum 
caufent l’expulfion fréquente des matieres mu. 
queufes & le tenéfme. Mais qu’on admette 
cette explication ou non, il reite certain que 
les matieres fécales, retenues dans le colon, 
font la caufe des tranchées, des {elles fréquen- 
tes & du tenefme; car cette évacuation, qu'elle 
foit naturelle ou produite par le fecours de 
l'art, foulage les {ymptômes. Ce qui le con- - 
firme encore plus pleinement, c’eft qu’on ob- 
tient la guérilon la plus fare & la plus immé- 
_ diate de la dyffenterie, par une attention par- 

ticuliere à prévenir la conftriction & la fta- 
nation fréquente des matieres fécales dans 
le colon. , 
. MLXXIX. Jai tâché de cette maniere de 
fixer la caufe prochaine de la dyflenterie, & 
d'indiquer aufli la principale partie du traite. 
ment, qui par le défaut de la connoiflance 
exacte de ce qui conftitue la maladie, fem: 
ble avoir été flottant & indéterminé parmiles 
médecins. Lue enn 

MLXXX. Les meilleurs d’entre ces der- 
niers, & les plus expérimentés dans le traite- 
ment de cette maladie, femblent regarder les 
purgatifs pris affiduement comme les remedes 
les plus efficaces. On peut en employer de 
diverfes fortes; mais les plus doux laxatifs | 
fuifent ordinairement; & comme il faut les 
répéter fréquemment, les plus doux font les 
plus firs, d’autant plus que la maladie eft fi 
fouvent accompagnée d’un état inflammatoi- 
re. ll {uffira pour la guérifon, que les laxa- 
tifs produifent des déjections naturelles, & 
par Conféquent une FEU fymptômes; 


54 MÉDECINE 
mais files doux laxatifs ne produifent pas cet 
effet, il faut employer les médicamens plus 
puiffans: je n’en trouve point de plus conve- 
nable que le tartre-émétique donné à petites 
dofes, & dans des intervalles propres à déter- 
miner leur opération, fur-tout par les felles. 
La rhubarbe fi fouvent employée, eft a plu 
fieurs égards le purgatif le moins conve! 
nable. A et 
MLXXXI. Le vomiffement a été regards 
comme le principal remede de cette maladie, 
& on peut l’employer avec avantage au com- 
mencement pour rétablir Peltomac, & con- 
battre la flevre: mais il n’eft pas néceflaire 
de le répéter fouvent; & à moins que les émé 
tiques employés n’agiffent aufli par les felles 
ils font peu utiles. L’ipékakuanha ne paroi! 
point avoir de vertu fpécifique, & il ne fem. 
ble utile qu’en opérant fur-tout par les eles 
MLXXXII. Les clyfteres peuvent fervir 


évacuer les matieres qui y font retenues ; mai 
ils font rarement aufli efficaces que les laxa: 
tifs pris par la bouche. Les clyfteres âcres 
quand ils n’évacuent point le colon, peuvent 
nuire, en ftimulant trop le rectum. 
MLXXXIIT Les tranchées fréquentes & 
cruelles, quiaccompagnent cette maladie, con. 
duifent néceflairement à l’ufage des narccti- 
ques , & ils peuvent fervir à foulager ce fympiô. 
me ; mais en interrompant l’action des petitsin- 
teftins, ils favorifent la conftri@ion du colon, 
& par-la aggravent quelquefois la maladie; & 
fi en mème tems leur ufage fait fufpendre Pem- 
ploi des purgatifs, ils font fort nuifibles. Je 


remédier a la conftriction du colon, & à na | 


penfe que ce meft que la négligence des pur. — 
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patifs qui rend l’ufage des narcotiques très. 
-1éceffaire. | 

MLXXXIV. Quand les tranchées font fré- 
juentes & cruelles, elles peuvent être quel- 
juefois foulagées par un demibain, ou par 
ne fomentation de l'abdomen continuée quel- 
que tems. En mème tems on peut foulager 
2s douleurs, & je penfe mème qu’on peut 
aire cefler la conitriction du colon en appli- 
gant des véficatoires fur le bas-ventre. 

MLXXXV. Au commencement de la ma- 
Idie, quand la fievre eft un peu confidéra- 
te, & que les malades ont aflez de force, la 
dignée peut être convenable & néceffaire; elle 
roit mème être répétée, fi le pouls eft plein 
x dur , avec d’autres fymptômes d’une dif- 
_ofition inflammatoire. Mais, comme la fie- 
-re , qui accompagne la dyflenterie, eft fou- 
‘ent d’un caractere putride , ou qu’elle le de. 
ent bientôt durant le cours dela maladie , Ja 
aignée ne doit être employée qu’avec pré- 
‘vation. heel 

MLXXXVI. Les notions que naus avons 
onnées fur la nature de la dyflenterie, font 
fez voir que l’ufage des aftringens, au com. 
rencement de la maladie, eft abfolument per- 
GION X28 2 fis uh webuieie 
MLXXXVII. Il eft peut-être incertain 
a’une matiere Acre foit la caule primitive de 
: maladie; mais la crudité & la ftagnation 
es fluides que contiént l’eftomac dans cette 
jaladie, font préfumer:que ce vifcere, ainfi 
ae les inteftins, contient des matieres âcres; 
c qui rend toujours avantageux l'emploi des 
aouciflans. Confidérant en AR tems que 
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- les huiles prifes en abondance , deviennen 
toujours laxatives, je penfe que de parei 

adouciflans font toujours les plus utiles. 
MLXXXVIII. Comme la maladie eft 1 | 
fouvent d’un caractere inflammatoire ou p 
tride, il eft évident que le régime doit étr 
végétal & acefcent. Le lait en fubftance € 
d’un ufage très-douteux en plufieurs cas; ma 
on doit {ouvent accorder quelque peu de cr- 
me : le petit lait eft toujours convenable. | 
Dans le premier état de la maladie , ls 
fruits doux & légérement acides , peuvent éte 
non-feulement permis, mais encore recor- 
mandés. Ce n’eft que dans les progrès de a 
maladie qu’il femble s'établir dans l’eftomi 
une acidité morbifique, qui doit infpirer di 
la réferve dans l’ufage des acefcens. Au com 
mencement de la maladie , les abforbans fem 
blent être fuperflus, & nuire mème par leur 
qualités aftringentes & feptiques. © a 
MLXXXIX. Quand la maladie eft compl: 
quée d’une fievre intermittente, & que cett: 
complication fur-tout la prolonge, il faut 1 
traiter comme une fievre intermittente 4 
adminiftrant le kinkina, qu’on pourroit ce 
pendant à peine employer dans les premiere 
périodes de la maladie. 
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MÉDECINE-PRATIQUE. 
SECONDE PARTIE: 


Des maladies nerveufes. 


MXC. A certains égards, prefque toutes 
les maladies du corps humain doivent être ap- 
pellées nerveufes; mais dans ce .cas-là cette 
dénomination générale ne feroit d'aucun u{a- 
ge. D’un autre côté, il ne paroit pas conve- 
-nable de donner à ce terme une fignification 
vague & inexacte , comme on l’a fait juf- 
qu'ici en le bornant aux affections hyftériques 
& hypocrondriaques , qui ne font point en- 
core déterminées avec aflez de précifion. 

MXCI. Je me propofe de comprendre ict, 
fous le titre de maladie nerveufes, toutes les 
affections préternaturelles du fentiment & du 
mouvement, qui ne font point accompagnées 
de fievre, comme fymptôme de la maladie 
primitive; jy comprends aufli toutes celles 
qui ne,dépendent point d’une affection locale 
‘des organes, mais d’une affection plus géné- 
rale du fyftème nerveux , & des propriétés de 
ce {yftème fur lefquelles font fondés fur-tout 
le fentiment & le mouvement. 

MXCII. J'ai formé une clafle de ces mala- 
dies , fous le nom des maladies nerveufes. Je 
les diftingue enfuite en tant qu’elles confiftent 
ou dans l'interruption & la foibleffe des pro- 
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priétés du fentiment ou du mouvement, ow 
dans leur irrégularité. Ce qui m’a fait admet- 
tre quatre ordres principaux, défignés par les 
noms de comata, adynamie , fpafmi & vefanie 5 
je vais traiter de chacun en particulier, 
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Des comata, ou de la perte du mouvement 
volontaire. 


MXCIII. Sous ce titre font comprifes tou- 
tes les affections qu’on nomme proprement 
foporeufes ; à parler exactement, elles confif- 
tent dans quelqu’interruption ou fuppreflion 
des propriétés du fentiment & du mouvement 
volontaire, ou plutôt, de ce qu’on appelle fonc- 
tions animales. Elles font ordinairement fuf- 
pendues durant le fommeil naturel; mais le 
ommeil ou mème l'apparence du fommeil , 
ne font point conftamment des fymptômes 
des maladies comprifes fous cetitre. Je ne dif- 
tingue que deux genres de celle-ci: favoir, 
l’apoplexie & la paralyfie. 


ee es 


CHAPITRE PREMIER. 
De l’apoplexie, 7 
MXCIV. Laser eft une maladie 


_ dans laquelle tousles fens internes & externes, 
. ainfi que le mouvement volontaire ; font abo- 
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Hs à un certain degré, pendant que la refpi- 
ration & l’action du cœur continuent d’avoir 
lieu. Par fa propriété d’étre une affection du 
fentiment & du mouvement volontaire, on 
la diftingue de la paralylie: la continuation 
de la refpiration & de l’action du cœur la rend 
aufli différente de la fyncope. Ce que j'ai dit 
des fonctions animales abolies jufqu’a un cer- 
tain degré, reftreint ma définition a la feule 
apoplexie ; car il y a d’autres maladies qui 
n'en different que par le degré feulement, & 
dont on ne pourroit point la diftinguer, foit 
dans la pathologie, foit dans la pratique, d'au. 
cune autre maniere ; telles font le carus, le 
cataphora, le coma & la léthargie. 

MXCV. L’apoplexie, dans tous ces diffé- 
rens degrés, attaque le plus ordinairement les 
perfonnes avancées en âge, fur-tout apres la 
foixantieme année; elle attaque fur-tout les 
hommes qui ont une grofle téte & le col 
court, ceux qui ont de ’embonpoint, ceux 
qui paffent tous leurs jours dans Voifivete & - 
la bonne chere ; fur-tout ceux qui ont fait 
abus des fubftances enivrantes. Ceux qui ont 
éprouvé de fréquentes & d’abondantes éva- 
cuations du fang par les vaiffeaux hémorrhoi- 
daux, font fujets a être frappés d’apoplexie, 
“par la fuppreffion ou la ceflation fpontanée de 
cet écoulement. 

MXCVI. Cette maladie attaque fouverit 
fubitement ; mais dans plufieurs cas elle eft 
précédée de divers fymptémes , comme de 
fréquens vertiges, des maux de tête, des hé- 
‘morrhagies par le nez, des interruptions paf- 
fageres de la vue & de l’ouïe, de faufles appa- 
rences de ces fenfations , des engourdiflemens 
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répétés, ou des pertes du mouvement des exi. 
tremités, des bégayemens en parlant, des per! 
tes de mémoire, des afloupiflemens fréquens , 
& des attaques du cochemar, 

MXCVII. Une attention particuliere à ces 
fymptômes, & aux circonftances prédifpofan. 
tes MXCV , nous mettront fouvent à mème. 
de prévoir les attaques les plus violentes de 
cette maladie. 

MXCVIIL Quand lapoplexie eft fubite & 
violente, on a fouvent ‘obfervé qu’elle avoit 
été immédiatement produite par un violent 
exercice, par une infpiration forte & trop pro- 
longée, par un accès de colere, par une gran- 
de chaleur externe, fur-tout par celle qui vient 
d’une multitude affemblée, parle bain chaud, 
par l’ivrefle, par une pofition renverfée, c’eft- 
a-dire, la teteen bas, & par une forte liga- 
ture du col. On a remarqué que cette mala- 
die eft plus fréquente dans le printems & {ur- 
tout durant les premieres chaleurs qui fucce. 
dent au froid de Phiver.. | 

MXCIX. La définition que j'ai donnée de 
la maladie, fuffit pour la faire reconnoitre. 
Quoique la perte du fentiment & du mouve- 
ment affecte tout le corps, quelquefois un côté 
Veft plus que l’autre; & dans ce cas, le côté 
Je moins affe@é de paralyfe éprouve quelque- 
fois des convulfions. Dans cette maladie, la 
xefpiration eit fouvent ftertoreufe, & on a 
pris ce fymptôme pour la marque de l’état de 
da maladie le plus violent; mais cet état n’ac- 
compagne pas toujours la maladie, lors mé- 
me qu’elle paroit dans fa forme la plus com- 
plette, & qu’elle eft portée au plus haut degré. 
MC. La caufe prochaine de lapoplexie. eft 


PRATIQUE. ACT 


en général tout ce quiinterrompt le cours du 
fluide nerveux du cerveau aux mufcles, du 
mouvement volontaire, ou, en tant que le 
fentiment eft affecté, tout ce qui s’oppole au 
cours de ce mème fluide, depuis les extrèmi- 
tés fenfibles des nerfs vers le cerveau. 

MCI. Une telle interruption peut venir ou 
de la compreflion de l’origine des nerfs, ou 
de quelque caufe qui détruit la mobilité du 
fluide nerveux, Il faut traiter de ces caules 
d’une maniere plus particuliere, & d’abord 
de celle de la compreflion , qui produit vrai. 
femblablement le plus fouvent l’apoplexie, & 
qui occafionne même peut-être toutes celles 
qui viennent de caufe interne. 

MCII. La perte du fentiment & du mou- 
vement dans des parties déterminées, peut 
ètre occafionnée par la compreflion, ou de 
l’origine de certains nerfs feulement, ou des 
mèmes nerfs dans quelque partie de leur tra- 
jet depuis le cerveau jufqu’aux organes du 
fentiment & du mouvement. On confidérera 
plus {pécialement dans la fuite ces cas de com- 
preflion partielle. L’affeGion dont je traire 
étant générale, doit dépendre d’une compref- 
fion tres-générale de l’origine des nerfs ou 
d’une portion médullaire du cerveau, il con- 
vient donc de confidérer ici cette com 
preflion. — 3 

MCILT. Celle qui agit fur l’origine des nerfs ; 
ou fur la portion médullaire du cerveau, peut 
être produite de différentes manieres. 

1°.» Par une caufe externe & violente, qui 
fraéture & qui comprime une partie du cer- 
veau, | | 1 
2°. Par des tumeurs quelquefois molles: 
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d'autrefois dures, formées dans différentes par. | 


ties du cerveau, ou dans fes membranes, & 


devenant d’un tel volume qu’elles compriment 


la fubftance médullaire du cerveau. : 
3°. Par le fang accumulé dans les vaiffeaux 


fanguins du cerveau, & qui les diftend à un: 


tel point, qu’il comprime la portion médul- 
laire du mème organe. } 

4°. Par les fluides répandus dans différentes 
parties du cerveau, ou dans la cavité du cra- 


ne, & accumulés en telle quantité qu’ils oc- * 


cafionnent la compreflion dont nous parlons. : 


Quant à ce dernier point, il faut remarquer 
que les fluides épanchés peuvent être de deux 
fortes, ou bien c’eft une portion de la com- 
mune mafle du fang, verfée par les vaifleaux 


artériels ou veineux, ou bien une portion du : 
Jerum, ou d’un fluide fans couleur qui pro- : 


vient fur-tout des vaifleaux exhalans. 
MCIV. De ces diverfes caufes de compref- 


fion, je ne dois point ici confidérer la pre- 


miere ; la feconde peut être aufli omife, puif- 
que dans le plus grand nombre des cas elle 
ne peut être ni difcernée, ni traitée par au- 
cun moyen connu jufqu'ici. La troifieme & 


Ja quatrieme caufe de compreflion , comme les » 
plus fréquentes, & plus proprement du reflort | 
de la médecine, méritent une attention par- — 
ticuliere ; & nous tâcherons de remonter en- — 


core plus haut à la {uite des caufes qui peu- 
vent les produire. | 

MCV. Les deux états de diftenfion outre 
meture, & d’épanchement, peuvent être pro- 


Res ee 


duits pat tout ce qui augmente l’afAux du {ang © 


dans les arteres de la tête, comme un exer- 


.£ice violent, un accès de colere, une chaleur - 


pee 
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“externe, ou une forte esttion fur l'aorte def. 
cendante. 

MCVI. L'un & l’autre état peuvent être 
auffi plus fréquemment produits par les cau- 
fes qui empêchent le retour libre du fang vei- 
neux, des vaifleaux de la tête au ventricule 
droit du cœur. 

MCVII. Les vaiffeaux veineux du cerveau 
font d’une conformation & d’une diftribution 
fi particuliere, qu’il paroit que la nature a en 
vue de retarder le mouvement du fang, & 
de Paccumuler dans ces vaiffleaux ; &-par con- 
féquent, les moindres réfiftances oppofées au 
pours du fang, vers le ventricule droit du: 
cœur, peuveut encore y accumuler aifément 
ce fluide. Une telle accumulation peut avoir 
fur-tout lieu dans un âge avancé, quand le 
fyfteme veineux en général eft dans un état 
pléthorique, & quand cette pléthore eft par- 
ticuliere aux vaifleaux veineux du cerveau. 
Pour la mème raifon, les perfonnes qui ont 
de Shen tétes a Pégard du relte du corps, y 
feront plus difpofées, ainfi que celles qui ont 
un col court, ce qui eft une conformation 
peu favorable au retour du fang veineux de 
là tête : Vembonpoint peut anih difpofer a 
cette ftagnation du fang, ou parce qu’on peut 
le confidérer comme un état pléthorique, où 
parce que la graifle, en comprimant les vaife 
feaux fanguins dans d’autres parties du corps, 
fait remplir plus aifément ceux du cerveau 
qui font entiérement libres d’une pareille com- 
preflion. 

MCVIIL Il y a des circonftances dans la 
conftitution du corps quien ralentiflant le re. 
tour du fang. veineux des vaifleaux de la tête; 
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y favorifent une accumulation, & une diftens. 
fion de ces vaifleaux. Nous allons parler des. 
caufes occafionnelles qui, dans chaque per- 
fonne, peuvent empécher directement le re- 
tour libre du fang des vaifleaux de la téte vers 
le cœur. Telles font. ; | 

1°. Une pofition renverfée, ceft-a-dire, la. 
tête en bas, ou d’autres fituations du corps 
dans lefquelles la téte refte pendante; ce qui 
fait que la gravité du fang augmente {on aMlux 
par les arteres, & s’oppofe a fon retour pa 
les veines. ni 
. 2°, Une ligature ferrée du col qui compri- 
me plus fortement les veines que les arteres. 

2°. Une obftruction d’un nombre confidé. 
rable de veines qui portent le fang de la téte, 
& plus fpécialement une obftruction portée 
à un certain degré de la veine cave defcen- 
dante. | 

4. Tout obftacle marqué qui s’oppofe au 
libre paflage du fang des veines, dans le ven- 
tricule droit du cœur; ceft ce qui fait que 
les concrétions polipeufes formées dans la vei- 
ne cave, ou le ventricule droit, occafionnent 
l'apoplexie. 

s°. Le retour du fang des veines de la tête 
vers le cœur eft fur-tout interrompu par tout 
ce qui produit une tranfmiflion plus difficile 
du fang à travers les vaifleaux des poumons. 
Il eft bien connu qu’à la fin de chaque expi- 
ration, le cours libre du fang à travers les 
poumons eft interrompu, & que cette circon{. 
tance interrompt aufli le mouvement du fang 
des veines dans le ventricule droit du cœur. 
. Cela paroit clairement par le refoulement du 
fang dans les veines, qui occafionne Palterna- 
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tive d’élévation & d’abaiflement qu’on apper- 
coit dans le cerveau des animaux vivans quand 
le crâne eft emporté, & qu’on obferve être 
{ynchrone avec les mouvemens alternatifs de 
la refpiration. Nous voyons donc que tout 
ce qui rend difficile la tranfmiflion du fang 
à travers les poumons, peut aufli interrom- 
pre le retour libre du fang veineux des vail: 
feaux de la téte, & doit par conféquent tavo- 
rifer, & peut-étre produire une accumulation 
du fang, & une diltenfion outre-mefure de 
ces vaifleaux. 

Il faut obferver de plus, qu’une très-forte 
infpiration continuée quelque tems, empéche 
le fang de fe tran{mettre à travers le tiflu des 
poumons, produit une fuffufion au vifage, & 
une turgefcence manifelte des vaifleaux fan. 
guins de la tète & du col, & qu’elle peut 
par conféquent faire accumuler le fang à un 
degré tres-confidérable dans les vaifleaux de 
la tète. Ainfi, comme tout effort violent dans 
Paction des mufcles demande une infpiration 
tres-forte & long-tems continuée, il a été fou- 
vent la caufe immédiate d’uue apoplexie. 

Il faut aufli remarquer que l’embonpoint 
ou la graifle, femblent opérer beaucoup plus, 
en rendant plus difficile la tran{miflion du fang 
a travers les poumons. Il paroit que dans les 
perfonnes grafles, il arrive que par la com- 
preflion des vaifleaux fanguins dans plufieurs 
autres parties du corps, les vaifleaux des 
poumons reftent très - pleins , enforte qu’à 
la moindre augmentation du mouvement du 
corps, qui fait pañler plus de fang dans les 
poumons, une reipiration plus fréquente & 
plus laborieufe devient A td 
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faire. Cela montre que dans de telles perfon- : 


nes le fang ne palle pas librement à travers 


les poumons; circonftance qui, dans d’autres | 


cas , en s’oppolant au retour du fang-des vaif- 
feaux de la tete , peut y favorifer ou mème 
y produire une accumulation de ce fluide. 

Le mouvement du fang dans les vaifleaux de 
la tète eftil rendu plus lent par l'étude, les 
foins & les inquiétudes ? 


MCIX.Lescaules énoncées MCV, MCVITI, ! 
d'une plénitude préternaturelle dans les vaif « 


feaux du cerveau, peut produire une apo- 
plexie de diverfes manieres, fuivant que cette 
plénitude a lieu dans les arteres ou dans les 
veines. 

MCX. Suivant cela, 1°. Vafllux du fang 
augmenté dans les arteres du cerveau, peut 
ou occafionner une rupture à leurs extrèmi- 
tés, & par-là un épanchement de fang qui 
produife une compreffion, ou bien ce mème 
afflux, par un accroiflement d’a@ion, peut oc- 
cafionner plus d’exfudation de leurs extrémi- 
tés, d’un fluide féreux, qui, sil n’eft pas 


promptement réabforbé, peut s*’accumuler au. 


point de produire une compreflion. 


MCXI. 2°. L'état pléthorique des veines du. 


cerveau peut agir de différentes manieres. 

1°. La plénitude de ces veines peut ètre un 
obftacle pour le fang’ qui leur vient des arte- 
‘res, de maniere à rendre l’action de ce flui- 
de plus vive à Pextrèmité des arteres, à y pro- 
duire une rupture, & par conféquent une effu- 
fion du fang, ou une hémorrhagie du cerveau 
qu'Hoffmann confidere comme une caufe fré- 
quente d’apoplexie, & dont nous avons rendu 
xatfon-ci-devant DCCEXXI. on. 
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2°, Pendant que lPaction du fang aux extrè- 
mités artérielles, eft augmentée de la maniere 
dont je viens de le dire, elle peut, fans cau- 
fer de rupture ; augmenter les emanations de 
leurs extremités exhalantes, & produire un 
épanchement du fluide féreux , de laméme ma- 
niere qu'une pareille réfiftance dans les vei- 
nes produit ’hydropifie dans d’autres parties 
du corps. 
3°. Comme on n’a point encore découvert 
de vaifleaux lymphatiques dans le cerveau, on 
peut fuppofer qu'il ne s’y trouve point de vail 
feaux abforbans comme ailleurs, & que les 
fluides évaporés font abforbés ou repris par 
les extrèmités des veines ; cela montrera en- 
core plus clairement, qu’une réfiftance au mou- 
vement du fang FA les veines du cerveau, 
peut ailément produire une accumulation de 
férofité dans es cavités, & par conféquent une 
compreflion qui caufe Papoplexie. | 
MCXTII. Outre les cas d’apoplexie qui pro: 
viennent d’un aux dans les arteres , ou d’une 
réfiltance dans les veines, un épanchement de 
férofité peut provenir de deux autres caufes. 
Lune eft le relâchement des vaifleaux exha- 
Jans, comme dans les autres cas d’une difpo- 
fition3 aVhydropifie, & il eft pas hors d’exem- 
ple qu’une hydropifie générale aboutifie a l’a- 
poplexie; l’autre eft une trop grande propor- 
tion des parties aqueufes dans la maffe du fang, 
ce qui le difpofe à couler aifément par les 
vaifleaux exhalans, comme dans le cas d’une 
ifchurie rénale, qui, quand elle devient incu- 
rable , fe termine très-ordinairement par la- 
EOP plexie. 
MCXIII. Nous avons pur di les. diver- 
à 
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fes caufes d’apoplexie qui dépendent de la com- 


prefiion; dou il paroit que la plus fréquente 


de toutes les caufes eft un état pléthorique © 


ou une accumulation, & une congeftion du 
fang dans les veines de la tête; ce qui, .fui- 
vant le degré, produit une diftenfion outre- 
mefure ou un épanchement. La fréquence 
d’une telle cauie paroitra évidente par la 


confidération des circonftances prédifpofantes. 


MXCV, & par les fymptômes qui ont précé- | 


dé, MXCVI. - 


MCXIV. On doit conclure, de ce que je » 


viens de dire, combien eft fondée Ja diftinc- 
tion qu’on fait ordinairement de Papoplexie en 
deux efpeces: lune fanguine, & l’autre féreu- 
de; mais cette divifion ne peut point être utile 
pour la pratique, puifque les deux efpeces de- 


pendent fouvent de la mème caufe , ceft-a- — 


dire, d’une pléthore des veines, & qu’elles 
demandent à-peu-près le mème traitement. La 
deule diflinétion qu’on peut faire, à propre- 
ment parler des efpeces d’apoplexie par com- 
vreffion, eft peut-être la diftinétion de l’apo- 
plexie féreufe, dans celle qui dépend d’une 
pléthore expofée dans l’art. MCXIIT, & celle 
qui dépend d’une diathefe hydropique, ou 
d'une proportion outre-mefure du principe 


aqueux dans le fang, MCXII; les premieres. 


caufes produifant une maladie idiopathique 


.proprementdite, & l’autre une affection fymp-" 


.tômatique. 


. MCXV. Outre les caufes déja rapportées 
d’une apoplexie par compreflion, jepenfe qu’il. 


-y en a d’autres qui produifent la mème ma- 
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ladie en détruifant la mobilité du fluide ner-— 


-weux. Tels font les gaz méphitiques qui s’e-. 
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levent des fubftances en fermentation ou d’au- 
tres lieux; la fumée qui fort du charbon de 
bois, celle du mercure, du plomb : d’autres 
fubftances métalliques ; Popium, lefprit-de- 
vin, & plufieurs autres poifons narcotiques. 
Je puis ajouter à cela, ladction du froid, une 
fecouffe , la commotion électrique, & certai- 
nes paflions de l’ame. 

MCXVI. Aucune de. ces fubftances déle- 
teres ne paroiflent agir d’abord fur les orga- 
nes de la refpiration, ou fur le fyftème fan- 
guin; & je crois que leur action immédiate 
& directe eft fur le genre nerveux dont elles 
font perdre la mobilité, puifque ces mèmes 
fubftances détruifent Pirritabilité des mulcles , 
& celles des nerfs qui leur font unis, quand 
les uns & les autres {ont entiérement féparés 
du corps. 

MCXVIT. Ti me paroit vraifemblable que 
l’état apoplectique qui accompagne , à un cer- 
tain degré, le paroxifme épileptique ou qui 
lui fuccede prefque toujours, ne dépend pas 
de la compreffion , mais d’un certain état d’im- 
mobilité du genre nerveux, produit par cer- 
tains circonftances , qui femblent être quelque- 
fois communiquées d’une partie du corps à 
l’autre, & enfin au cerveau, ) 

MCXVIIL On peut faire la mème obfer- 
vation à l'égard de plüfieurs cas du paroxif- 
me hyftérique ; & la circonftance des accès d’é- 
pilepfie & d’ hyftérie , qui finiflent par un co- 
ma ou par un degré d’apoplexie, nous con- 
duit a penfer que lapoplexie qui precede la 
goutte rétrocédente ou atonique eft du méme 
genre, ou qu’elle dépend d’une immobilité du 
| fyftème nerveux plutôt que tune compreflion, 


3 


Bo MEDECINE 


MCXIX. Il peut à la vérité arriver que des | 
difpofitions à apoplexie & à la goutte, fe trou- 
vent réunies dans lamème perfonne; de forte 
qu’il eft poflible que l’apoplexie, qui furvient à 
une perfonne goutteufe, dépende de la com- 
preflion. Il paroit mème par les diflections des | 
cadavres, que ce cas a eu lieu; mais dans. 
Vefpece d’apoplexie qui fuit une goutte rétro- — 
cédente ou atonique, il ne paroit diftinéte- | 
ment aucune des circonftances antécédentes © 

_ ou concomitantes qui pourroient faire préfu- | 
mer une compreflion, pendant que tous les — 
fignes dénotent une affection du genre ner- 
veaux feul. | 

MCXX. A l'égard de ce qu’on peut obfer. 
ver a la diflection des perfonnes mortes d’a- 
poplexie, il eft poflible de fe tromper, en fon- 
dant la-deffus fon jugement fur la caufe de 
la maladie; tout ce qui diminue ou fait cefler 
ka mobilité du genre nerveux, peut retarder 
Je mouvement du fang dans les vaifleaux du 
cerveau, à un tel point qu'il augmente la {é- 
crétion de férofité, ou qu’il occafionne une 
rupture & un épanchement ; de forte que dans 
un cas pareil il y aura des marques de com- 
preffion à l'ouverture du cadavre, quoique la: 
maladie dépende réellement de la deftruction - 
de mobilité du genre nerveux. Cela paroit être. 
éclairci & confirmé par ce qu’on obferve dans 
plufieurs cas d’épilepfie. Dans quelques-uns, 
après des accès répétés, & un rétabliffement. 
à l'ordinaire , la démence fuccede; ce qui dé 
pend communément d’une furabondance de 
férofité dans le cerveau : & dans d’autres cas 
d’épilepfie, quand les accès ont été fouvent. 

yépétés fans aucune fuite permanente, il furs 
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wient enfin un paroxifme funefte; & à la dif 
fection il paroit qu’il s’eft produit un épanche. 
ment de fang. Ce dernier doit ètre confidere 
comme une caufe de mort; car dans de tels 
cas, il femble que la mated a diminué l’ac- 
tion des vailleaux du cerveau, & par-la don- 
| né occafion à une ftagnation qui produit les 
apparences que j'ai rapportées. Je penfe que 
e même railonnement peut s'appliquer au cas 
de goutte rétrocédente, qui en détruifant Pe~ 
nergie du cerveau, peut occafionner une {ta- 
gnation qui produife une rupture, un épan- 
shement & la mort; & dans un tel cas, les 
apparences ala diflection, donneront lieu de 
penfer que l’apoplexie a dé ‘pendu entiérement 
de la compreflion. 

MCXXI. Les diverfes es rapportées 

dans l’art. MCXV, font fouvent d’une telle 
nature, qu’elles occafionnent une, mort im- 
mediate, & par conféquent, on ne les a point 
foupgonnées de fournir des exemples d’apo- 
‘plexie; mais comme l’action de toutes ces cau- 
des elt fimilaire & analogue, & que dans beau 
coup de cas de l’action de ces caufes, il s’en 
eft fuivi un état apoplectique manifefte, on 
doit peu balancer à confidérer la plupart des 
exemples de leurs effets comme des cas d’apo- 
plexie, & par conféquent comme devant être 
traités. ici, 

MCXXITI. On fe rétablit quelquefois entié. 
-rement d’une apoplexie; mais le plus fouvent 
elle fe termine par la mort ou par une hémi- 

plégie. Quand mème on fe rétablit de Patta- 
que, la maladie elt fujette à des retours; & 
les attaques répétées , amenent tôt ou tard les 
accidens que nous avons énoncés. 
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MCXXIII. Les diverfes terminaifons dé | 
cette maladie, favoir , le rétabliflement , la 
mort ou uneautre maladie , peuvent être pré- 
“vus par la confidération des circonftances pré- 
difpofantes MXCV ; des fymptômes qui ont 
récédé MXCVI, des caufes déterminantes 
MXCVIIT, du degre & de la violence des 
_ fymptômes au moment de l’invafion MXCIV/ 
de la durée de la maladie, & des effets del 


remedes employés. 

MCXXIV. Le grand danger qui accompa- 
gne cette maladie, quand elle eft déclarée 
doit faire porter fes foins ala prévenir; re 
ce qu’on peut obtenir en évitant les caufes 
éloignées , ainfi que les caufes déterminan- 
tes, dont l’énumération a été faite ci - deflus 
MXCVIII; mais il faut fpécialement obvie 
aux caufes prédifpofantes, lefquelles dans i 
plupart des cas, femblent être un état pletho 
rique des vaiffeaux fanguins du cerveau. Le; 
“principaux moyens à prendre, fontun emplo, 
convenable de lexercice & du régime. 

MCXXV. L’exercice doit ètre de nature |! 
foutenir la tranfpiration fans échauffer le corps, 
ni porter atteinte à la refpiration, tel que quel- 
qu’efpece de geftation. Les perfonnes qui ne 
font point fujettes à de fréquens vertiges, & 
‘qui font accoutumées à aller à cheval, doivent 
préférer cet exercice comme le meilleur. La 
promenade & quelques autres genres d’exer- … 
 cice peuvent être mis en ufage avec les reftric- 
‘tions que j’ai déja rapportées; mais dans les 
‘perfunnes avancées en âge ou chargées en 
bonpoint, l’exercice du corps doit étre toujour 
très-modéré. 


MCXX VI, Dans les perfonnes d’un moyen 
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‘âge, qui montrent une difpofition à lapo- 
plexie, il eft probable que laflerviflement au 
régime avec beaucoup d’exercice, préviendra 
entiérement la maladie ; mats lorfque dans un 
âge avancé on n’a point pris de précautions, 
Fa qu'on eft en meme tenis pléthorique, ce 
qui fuppole en général qu’on a été accoutu- 
mé à la bonne chere, il nett pas prudent de 
fe réduire à un régime févere; c’eft affez de 
fe modérer plus qu'à l'ordinaire, fur-tout 
pour la viande, dont on doit s’abftenir au 
louper. 

Il faudra s’abftenir, pour la boiffon, detou- 
tes liqueurs échauffantes , autant que la pre- 
miere habitude pourra le permettre; il fau- 
dra fur-tout éviter, avec le plus grand foin, 
tout état qui peut approcher de Pivrefle. La 
petite bierre vaut mieux pour boiffon ordi- 
naire que l’eau fimple, qui eft propre a pro- 
duire la conftipation; affection que les perfon- 
nes fujettes à l’apoplexie doivent éviter. L’u- 
fage abondant du tabac, de quelque maniere 
qu'on le prenne, peut être très - nuifible, . & 
excepté le cas où il occafionne une excrétion 
abondante, ( car alors il eft dangereux de l’in- 
terrompre ), Pufage de cette fubitance doit être 
interdit, & mème dans la circonftance dont 
je viens de parler, doit ètre reftreint autant 
qu’il fera poflible. 

MCXXVII. Les évacuations par les felles 
peuvent certainement contribuer à diminuer 
l’état pléthorique des vaifleaux de la tête, & 
quand ils paroitront dans un ctat de turgef- 
cence, les purgatifs feront trés. convenables : 
mais hors de ce cas, leur répétition peut trop 
affoiblir le corps ;. & pour prévenir lapo- 
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plexie, il fuffit de tenir le ventre libre pat | 
ae doux laxatifs. En été, il peut être tres. | 
avantageux de boire chaque matin, d’une eau 
minérale un peulaxative, mais jamais en gran- | 
de quantité. 

MCXXVIIL Dans le cas d’un état plétho- 
rique général, on doit fuppofer que la faignée — 
feroit le moyen le plus efficace de diminuer 4 
ja pléthore, & d’en prévenir les fuites; &! 
quand on eft ménacé immédiatement d’une 4 
attaque d’apoplexie , la faignée doit être cer. 
tainement employée; il faut tirer le fang, fi on ! 
Je peut en grande quantité par la veine jugu. # 
Jaire ou Partere temporale ; mais quand Ja _ 
maladie paroit encore éloignée » un médecin « 
judicieux ne doit point remédier à la pléthore 
par la faignée, comme j’ai tâche de le fairew 
-voir ci-deflus article DCCLXXXVI. Dans des 
circonftances douteufes, on peut appliquer. 
-des fanglues aux tempes, ou faire des {cari- 
fications à la partie poftérieure de la tète; ce, 
qui eft encore plus für que les faignées gé- 
nérales. i 

MCXXIX. Quand il y a des fymptomes | 
manifeftes d’un état p! léthorique dans les vaif- L 
feaux dela tète, un féton ou un cautere prés 
de cette partie peut être trés-utilement em- 
ployé à titre d’évacuant. ! 

MCXXX. Tels font les moyens de préve-_ 
mir l’apoplexie qui vient de l’état pléthorique 
des vaifleaux du cerveau. Si en mème tems 
‘on a foin d'éviter les caufes déterminantes , 
ces moyens en général feront fuivis de fuccès.w 

Dans les cas d’apoplexie qui viennent d’au- 
tres caufes MCXV, comme la maladie fuc-. 
-cede immédiatement à a leur action, elles ne. 
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‘peuvent fournir aucune occafion pour la pré- 
venir. | 

MCXXXI Pour le traitement des apoplexies 
qui viennent de caufe interne, & que je fup- 
pofe fur-tout provenir de comprefiion, leur 
violence extraordinaire & léur terminaifon fu- 
nefte, demandent qu’on emploie immédiate- 
ment les remedes les plus efficaces. 

Il faut que le malade refte, autant qu'il eft 
poflible, en quelque forte debout, & expolé 
a Pair frais, & par conféquent, ni dans une 
chambre chaude, ni au lit & couvert de draps, 
ni entouré de beaucoup de perfonnes. 

MCXXXII Dans tous les cas de plénitu- 
de, & quand la maladie a été précédée de tou- 
tes les marques d’un état. pléthorique, une 
faignée copieufe doit être faite auffi-tôt. Selon 
moi, elle fera plus efficace, fi on tire le fang 
de la veine jugulaire; mais fi on ne peut le 
faire, il faut ouvrit une veine du bras. Quand 
on peut ouvrir une grande branche de l’artete 
temporale, de maniere à évacuer une quan- 
tite confidérable de fang, cela peut être un 
remede efficace ; mais l’exécution peut en être 
incertaine & n’étre pas fans inconvenient: on 
peut y fuppléer par les ventoufes & la fcari- 
fication des tempes ou de la partie poftérieure 
de la tête. Il faudroit rarement omettre ce 
- remede, & ces fcarifications font toujours pré- 

férables à l'application des fangfues. 
À l'égard de la faignée, il faut remarquer 
que, quand dans un cas d’apoplexie, on peut 
 appercevoir qu’un côté du corps eft plus at- 
 feété que l’autre avec perte du mouvement, 
la faignée, s’il eft poflible, doit être faite du 
* côté oppofé à celui qui eft le plus affecte. ’ 
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MCXXXIIT. Un autre remede a employer 
eft un purgatif, fecondé immédiatement pat 
des clylteres Acres; on y joint mème, fi le 
malade peut avaler des draftiques pris par la 
bouche; ceux-ci, cependant, de peur qu'ils 
n’excitent le vomiflement, doivent être don- 
nés à petites dofes & en obfervant des interval- 
les convenables. … 
MCXXXIV. Des praticiens & des auteurs 
ont recommandé le vomifiement; mais je n'ai 
jamais cherché à l’exciter, de crainte qu’il ne 
pouft le fang avec trop de violence dans les 
vaiffeaux de la tete. ) | 
. MCXXXV. Les véficatoires font un autre 
_remede à employer; & je penfe qu'ils font 
_plus efficaces quand on les applique a la tête 
ou près de cette partie, que quand ils n’agif- 
fent que fur les extrémités inférieures. Je ne 
_confidere pas ce remede comme ftimulant ou 
capable de produire quelque révulfion confi- 
. dérable; mais appliqué à la téte, je penfe qu'il 
Wert à faire cefler la difpofition à l’hémorrha- 
gie quia fi fouventlieu. 
MCXXXVI. Les praticiens fe font quel- 
quefois bien trouvés d'employer, avec les re- 
medes déja énoncés, des ftimulans de diverfe 
. forte ; mais je les regarde en général comme 

nuifibles, & je les crois tels, toutes les fois 
. qu'il faut diminuer la plénitude des vaifleaux , 

& le cours du fang. Sur ces principes, il pa- 
. roit que les ftimulans font abfolument con- 
. tre-indiqués dans toute apoplexie qu’on a lieu 
de fuppofer fanguine; mais ils conviennent 
dans l’apoplexie férieufe. Si cependant on eft 
- fondé à préfumer que cette derniere dépend 
d’un état pléthorique des vaifleaux fanguins 
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du cerveau, les ftimulans doivent être rejet- 
tés dans les deux cas. 

MCXXXVII On a dit en faveur de ’em- 
ploi univerfel des ftimulans , & de leur avan: 
tage apparent dans certaines occafions, qu'ils 
ne péuvent pas être aufli nuifibles que mes 
principes fur lapoplexie femblent l'indiquer. 
Mais cette preuve eft à plufieurs égards trom- 
peufe, & fur-tout en ce qu’il n’eft pas facile 
de fixer l’effet des médicamens dans cette ma- 
ladie, qui, quelque conduite quel’on tienne, 
aboutit fouvent avec promptitude à une ter- 
minaifon funelte. 

MCXXXVIII. J'ai rapporté les divers re- 
medes que je crois propres a la cure de l’a. 
poplexie qui vient de la compreflion; je de- 
vrois maintenant pafler au traitement de cel. 
lés qui naiffent de tout ce qui détruit directe. 
ment la mobilité du fyflème nerveux. Mais 
plufieurs de ces caufes font fouvent fi puifz 
fantes, & leurs effets funeftes en font fi 
prompts, qu'elles laiffent à peine le tems de 
faire ufage des remedes; & ces cas font fi ra- 
rement du reflort de la pratique, qu’on n’a 
pu encore déterminer les remedes appropriés, 
de maniere à pouvoir en parler beaucoup ici. 

MCXXXIX. Quand cependant Paction des 
caufes énoncées ci-deflus MCXV, ne donne 
pas aufli-tôt la mort, & qu’elle ne produit 
qu’un” état apoplectique, il faut tâcher d’en 
prévenir les fuites & de rétablir le malade ; 
& mème dans quelques cas de cette efpece, 
où le pouls & la refpiration ont ceffé, & où 
le froid gagne tout le corps, avec toutes les 
apparences de la mort, fi cet état n’a pas duré 
long-tems, il y a des moyens de rétablir la 
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vie & la fanté. Je ne puis, à la vérité, trai. 


ter cet objet d’une mamere complette; mais 
joffrirai les regles générales qu’on doit fui- 
vre dans le traitement de l’apoplexie qui vient 
des caufes énoncées ci-deflus MCXV. 
. 1°. Quand on a pris par la bouche un poi- 
fon capable de produire une apoplexie, & qu’il 
a été recu depuis peu de tems dans l’eftomac, 
s’il naît un vomiflement {pontané, il faut l’ex- 
citer, ou sil ne vient pas de lui-mème, il 
faut que l’artle produife pour rejetter promp- 
tement le poifon. Mais fi cette fubftance a 
été recue dans leftomac long-tems avant que 
fes effets fe foient manifeltés, nous jugeons 
bien que des qu’ils paroitront, le vomiffe- 
ment excité fera inutile , & meme trés- 
nuifible. 

2°. Quand un poifon a été reçu dans lef. 
tomac, ou qu’il a agi d@uneautre maniere, & 
qu’il a déja produit un état apoplettique, com- 
me il a dd cauler une ftagnation ou un mou- 
vement plus lent du fang dans les vaifleaux 
du cerveau & des poumons, il eft à propos 
de remédier a cette congeftion, en tirant du 
fang par la veine jugulaire ou: par les veines 
du bras. | 4 

3°. Dans la même fuppofition d’une con- 
geftion daus le cerveau ou aux poumons, il 
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convient en général d’y remédier par des cly£ 
teres acres propres à produire une évacuation — 


par les inteftins. : 
. 4°. Quand ces évacuations par la faignée & 
& les purgations ont été faites, les divers fti- 


mulans qu'on a communément propofés dans” 


Le 


d’autres cas d’apoplexie , peuvent être em-" 


ployés ici avec plus d’aflurance, Un des 
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moyens les plus efficaces de faire revenir à 
eux-mèmes les apoplectiques de cette efpece, 
eft de verfer de l’eau froide fur diverfes par 
ties du corps, ou de les laver en entier avec 
cette meme eau. 

5°. Quoique le poifon qui produit lapo- 
plexie, foit quelquefois de nature à produire 
toutes les apparences de la mort, que j’ai rap- 
portées, cependant fi cet état n’a pas conti. 
nué long-tems, le malade peut fouvent fe ré. 
tablir, & il faut tenter ce rétabliflement par 
les moyens qui font mis en ufage pour les 
perfonnes noyées; ce qui eft d’ailleurs très. 
connu. | 
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De la paraly 1e. 


MCXL. L A paralyfie confifte dans la perte 
du mouvement volontaire, mais qui n’af- 
fecte que certaines parties du corps; & par- 
là on la diftingue de l’apoplexie. Une de fes 
efpeces les plus fréquentes, eft celle qui affecte 
tous les mufcles d’un des côtés du corps; & 
alors la maladie fe nomme hémiplégie. 
MCXLI. La perte du mouvement volon- 
taire peut être die, ou à une affection mor- 
bifique des mufcles ou des organes du mou- 
vement, qui les en rend incapables, ou à une 
interruption du cours du fluide nerveux dans 
ces parties, fans lequel fluide on ne peut exé- 
cuter les mouvemens foumis à la volonté. 
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Cette maladie, quand elle naît de la premiere 
de ces caufes, doit être rapportée à la clafle 
des affections locales, en tant qu’elle dépend 
d’un vice local & organique. Je ne confidére- 
rai ici que l’efpece qui dépend de l’interrup- 
tion de l'influence uerveufe; & c’eft la feule 
à qui je donnerai le nom de paralyfie. Cette 
derniere efpece peut à la vérité paroître pu- 
rement comme une affection locale; mais com- 
me elle dépend d’une affection plus générale du 
{yftême, elle y doit être renvoyée. | 
MCXLIL Dans la paralyfie, la perte au 
mouvement eft fouvent accompagnée de celle 
du fentiment ; mais comme cette perte du fen- 
timent n’eft pas conftante , & qu'elle neit pas 
‘an fymptôme eflentiel de la paralyfie, je ne 
Vai pas renfermée dans ma définition: & je 
ne crois pas qu'il foit néceñlaire d'en parler 
davantage dans la wee que je traite, parce 
que, d’ailleurs, fi elle fait partie de Paffec- 
tion paralytique, elle doit dependre des mé-’ 
mes caufes, & doit être traitée par les mèmes 
remedes que la perte du mouvement. 
MCXLIHII. On doit donc diftinguer dunk 
fortes de paralyfie, Pune qui sad bn de Paf. 
fection de Porigine des nerfs dans le cerveau, 
& l’autre qui dépend d’une affection des nerfs — 
dans quelque partie de leur cours, entre le cer- 
veau & les organes du mouvement. Je ne 
parlerai point particuliérement de cette der- 
niere, comme paroiffent être une affection 
-partielle; je traiterai feulement des affections 
reheat im plus générales, & fur-tout de L hé- 
mipiégie (MCXL). En mème tems, j'efpere | 
que ce que je dirai fur cet objet s'appliquera 
ty es pag : -- 19g 
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ala pathologie & a la pratique, dans le cas 
des atiections plus limitées. 
.-MCXLIV. Lheémiplegie ( MCXL ) com 
mence ordinairement ou fuit une attaque d'a- 
poplexie; & quand lPhémiplégie , après avoir 
fubfifté quelque tems, devient funefte, c’eft 
ordinairement en paflant à l’état d’apoplexie. 
Il y a par conféquent beaucoup d’afhnité en- 
| tre ces deux maladies. Ce qui en eft encore 
une forte preuve, c’elt que l’hémiplegie atta- 
* que les perfonnes de la mème conftitution 
(MXCV ), & eft précédée des mémes fymp- 
tomes (MXCVIII) que l’apoplexie. 
MCXLV. Quand, après une attaque d’a- 
poplexie, il refte un état de paralyfie qui ne 
paroit qu'une affection partielle, on doit peut- 
_ etre fuppofer que l'origine des nerfs eft beau- 
coup moins atteinte: mais fi, comme c’eft l’or- 
dinaire, il refte encore des fymptômes de la 
“perte de la mémoire, & de quelque degré de 
démence , cela fait voir, je crois, que l’orga- 
ne de l'intelleét ou l'origine commune des nerfs 
elt encore très-affectée. 
….MCLVI. Ainfi Phémiplégie , par fa con- 
nexion évidente & fa relation avec l’apoplexie, 
peut être proprement confidérée comme dé- 
pendant des mêmes caufes; & par conféquent , 
ou d’une compreflion qui empèche le cours du 
fluide nerveux du cerveau aux organes du 
mouvement, où de l'application, foit d’un nar- 
cotique , foit d’autres fubftances déléteres , 
qui rendent les fonctions nerveufes incapables 
de s’exécuter comme auparavant. _ 

MCXLVII. Commencons par les cas qui 
dépendent de la compreffion. 

_ La compreffion qui ocalionne l’hémiplégie 

. Tome Ill, KE 
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peut être ou de mème, ou de différente efpe 
ce que celles qui produifent Vapoplexie , & 
par conféquent être produite par une tumeur , 
une diftenfion outre-mefure, ou un épanche- 
ment. L’exiftence d’une tumeur qui produit 
une compreflion , peut fouvent étre mieux 
difcernée dans un cas de paralyfie que dans 
celui d’apoplexie, parce que fouvent fes effets 
paroiflent alors comme une affection partielle. 
MCXLVIIL. Les autres fortes de compref- 
fon, celles qui viennent d’une trop grande 
ditenfion & d’un épanchement, peuventavoir 
lieu ordinairemenc dans l’hémiplégie ; & alors, 
Yeur maniere d’agir differe de celle qui pro- 
duit Papoplexie, en ce que leurs offer font 
très: partiels , & feulement d’un côté du corps. 
Il paroit difficile de concevoir qu’une trop 
grande diftenfion ait feulement lieu dans les 
Vailleaux du cerveau ; mais on peut s’en for- 
mer l’idée: & dans le cas d’une paralyfie par- 
tielle & paflagere , on ne peut fuppoler peut- 
être que cet état dans les vaifleaux du cer- 
veau. Dans une hémiplégie qui fubfifte à la 
vérité depuis long-tems, il y a probablement 
toujours un épanchement » foit fanguin ou 
féreux; mais il eft vraifemblable, que mème 
ce dernier doit être maintenu par un refte de. 
congeftion dans les vaifleaux fanguins. 
MCXLIX. Il peut anfh paroitre douteux 
qu'un épanchement fanguin puifle furvenir, 
dans être aufli.tôt général, & fans occafionner 
une apoplexie & la mort. Mais les diflections 
apprennent que, dans le fait, il peut produire 
feulement une paraly fie: Il eft vrai cependant, 
que celle-ci dépend plus ordinairement dun 
épanchement du fluide féreux. 
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MCL. Une paralyfie occafionnée par la com... 
preffion refte-t-elle, quoique cette compreflion 
n'ait plus lieu ? 

 MCLI. Ce quiaete dit ci-deffus(MCXLIV), 
indique que Vhémiplégie peut étre prévenus 
par les divers moyen propolés ci - deflus 


 CMCXXV & les articles fuixans:)s pour pré- 


venir l’apoplexie. 
MCLII. Le traitement de la paralyfie eft 


fondé prefque fur les mémes principes que 
celui de Papoplexie (MCXXX & fuivans ) ; 


& quand la paralyfie a commencéainfiqu'une 
apoplexie, il eft à préfumer, qu'avant que de. 
la confidérer comme paralyfie, tous les divers 
remedes ont été employés. À la vérité, lors 
méme qu'il arrive qu'a la premiere attaque de 


Ja maladie, l’état apoplectique n’eft pas com. 


_ plet, & qu’au début de la maladie il y a une 


hémiplégie, Paffinite qu’il y a entre les deux 
maladies ( MCXLIV ), conduit à faire em- 
ployer les mêmes remedes. On ne doit point 
balancer, dans tous les cas où il eft vraifem- 
blable que la maladie vient de la compreflion ; 
& ileft rare qu’une hémiplégie, decaufeinter- 
ne, ne fe déclare pas avecune affection confidé- 
rable des fens internes & externes, enfemble 
avec d’autres marques de la compreflion de 
l'origine des nerfs. 

MCLIIT. Lors mème que la maladie peut 
être attribuée à lation de quelque fubftance 
narcotique, fi elle s'offre avec les fymptômes 
que je viens d’expofer , elle doit être traitée de 
Ja mème maniere que I’ apoplexie (MCXXAT, 


MCXXXIX }. 


MCLIV. La cure de l'hémiplégie, par con- 


Beaches a fon début, et à. a prés la méme 
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que celle de lapoplexie; il femble qu elle de- 


vroit etre différénte, feulement , 1°. quandla 
maladie a fubfifté quelque tems ; 2°. quand les 
lymptémes apoplectiques, ou ceux qui mar- 
quent une compreifion confidérable de Vori- 
gine des nerfs , ont difparu; 3°. quand fur- 
tout il n'y a point de marques évidentes de 
compreflion , & qu’on faiten mème tems 
que la maladie vient de quelque tubitance nar- 
coti 

MCLV. On demande fi, dans tous les cas, 
re ftimulans peuvent ètre employés, & quel 
degré de confiance on doit accorder à ces re- 
medes ? Jai répondu à cette queftion, relati- 
vement a lapoplexie, & j'ai donné fur cela 
mon avis (MCXXXVI). A Pegard de l’he- 
aniplégie, je penfe que les ftimulans font pref 
que toujours également dangereux dans tous 
les cas d’une apoplexie complette, & fur-tout, 
3°. dans tous les cas d'hémiplégie, qui fucces 
de à une apoplexie complette 5 2°. dans tous 
les cas qui furviennent a des perfonnes du 
tempérament rapporté ci-deflus, (MXCV ), 
& ‘après les mêmes {ymptômes que ceux de 
Papoplexie (MXCVI); 3°. dans tous les cas 
ol fe manifeftent les fymptômes d’une pos 
plexie par compreflion. 


MCL VI. C’eit donc Teulannient dans tye cas. 


énoncés ci-deflus (MCLIV ), que les ftimu- 
lans doivent être employés : & même; dans 
les: deux premiers de ces cas, dans lefquels 
un état pléthorique des vaifleaux fanguins du 
cerveau peut avoir produit la maladie; dans 
ceux où une difpofition à cet état peut con- 
tinuer encore, & où mème il refte encore un 
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certain degré de congeftion, Pufage.des {ti- 
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tnulans doit étre douteux: de forte que ce n’eft 
peut-être que dans le troifieme de ces cas, 
que les ftimulans font clairement indiqués & 
~admifhbles. (NE, 
MCLVII. Ces doutes que je propofe fur Pu- 
fage des ftimulans, pourront ne pas arrèter 
peut-être ceux qui prétendent que les ftimu- 

-lans ont été employés avec. avantage, même 

_ dans les cas (MCLV ), dans lefquels j’ai dit 

| qu'on doit les éviter. 

_  MCLVIII. Pour concilier cette contrariété 
d'opinions, je dois obferver que, même dans 
les cas d’hémiplégie qui dépendent de com. 
preflon, quoique l’origine des nerfs foit affez 
comprimée pour empécher le libre cours du 

_ fluidenerveux, qui eft néceflaire pour le mou- 

. vement mufculaire; cependant il paroît, par 

da faculté du fentiment qui refte encore, que 
des neris font, jufqu’a un certain degré, en- 

core petméables ; & par conféquent, il eft pof- 
fible que Pufage des ftimulans excite l’éner- 
gle du cerveau, jufqu’au point de forcer le 

.pañlage des nerfs comprimés,  & de produire 
quelque retour du mouvement dans les muf- 

cles paralytiques. De plus, on’ ne doit. pas 

accorder que, fi les ftimulans font tels qu'ils 
agiffent plus fur le genre nerveux que fur le 
dyftéme des vaifleaux fanguins , il foit poffible 
de les employer fans nuire beaucoup. 
MCLIX. Mais encore il paroit que, quoi- 
que certains {timulans agiffent fur-tout furle 
.{yftème nerveux, ils agiflent toujours un peu 
fur le fyfteme vafculaire; en forte que quand 
ils produifent ce dernier effet, ils peuvent 
certainement produire beaucoup plus de mal; 
_& dans une maladie qu'ils ne guériffent pas 
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entiérement, l'effet nuifible qu’ils produifent 
ne peut être difcerné. 

MCLX. On voit que emploi des ftimulans 
eft fouvent d’une pratique douteufe: nous 
pouvons encore le prouver, en confidérant la 
nature des divers flimulans qui peuvent ètre 
employés, & quelques-unes des circonftances 
de leur adminiftration. Dans cette vue, je vais 
faire mention des ftimulans qui ont été ordi- 
nairement employés, & offrir quelques remat- 
ques fur leur nature & leur ufage. | 

MCLXI. On doit d'abord les “diftinguer en 
externes & internes. Ceux de la premiere ef. 
pece doivent être encore fous-divifés en ceux 
qu’on applique feulement à des parties déter- 
minées du corps, ou en ceux qui agiffeut plus 
généralement fur tout le fyftème. Dela pre- 
miere efpece: font, 1°. les acides, concentrés 
de vitriol’ ow’ de nitre, combinés cependant 
avec quelque fubftance huileufe ou onctueu- 
fe, qui puille remédier à leur effet corrofif, 
fans détruire leur qualité ftimul lante. 2°, Les 
alkalis volatils, fur-tout dans leur état caul- 
-tique, mais combinés aufli avec des huileux, 
pour les raifons que je viens de rapporter. 3°. 
On fe fert fouvent des mémes alkalis vola- 
tils pour agir fur Porgane de l’odorat; & alors 
ils deviennent un des plus puiffans {timulans 
du genre nerveux: mais ils peuvent aufli de- 
“venir un fort ftimulant pour les vaifleaux fan- 
guins du cerveau. 4°. Une faumure ou forte 
diflolution du fel marin. 5°. Les huiles effen- 
tielles des plantes aromatiques ; ou de leurs 
parties. 6°. L’huile eflentielle de térébenthi- 
‘ne, ou d’autres fubftancesréfineufes. 7°. Les 
“huiles ye Pambre, ou des: niitees bitu- 
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mes foffiles. 3°. Les huiles empyreumatiques, 


ou appliqués en fubftance , 


rectifiées des fubftances animales ou vegéta- 
les. 9°. Diverfes matieres Acres prifes du re- 


gne végétal, comme la moutarde. 10°, Les 
matieres acres qu'on trouve dans divers in- 
fectes, comme les cantharides. 
Quelques-uns de ces {timulans peuvent être 
ou diflous dans 
Jes efprits ardens, par lefquels leur qualité 
timulante peut ètre augmentée, ou qui peu- 
“ent {ervir à en faire une application plus con- 
enable. - renin 
MCLXII. La plus grande partie des fubf. 
taces que je viens de rapporter, deviennent 


di ftimulans, en enflammant la peau de la 


pitie où on les applique. Quand on en a fais 
Jog-tems ufage, ils paroiflent moins utiles, 
&Vinflammation de la partie ne femble pas 
d’ne aufli grande utilité que la fréquente ré- 
‘pétion d’un fimulus plus modéré. 
MCELXIII. Par analogie avec les ftimulans, 
© a fouvent recommandé Ja piquure faite 
avc desaiguilles. Parmi les autres ftimulans 
exernes, on vante avec raifon les frictions 


_ faes avec la main nue, des brofles ou de 


Jalanelle. La flanelle imprégnée de la fumée 
-6 maftic brûlé, d’oliban, &c. eft-elle plus 


naile ? 


. MCLXIV. A l'égard de tous ces ftimulans 

eternes, il faut obferver qu'ils affectent la 

tie à laquelle on les applique, beaucoup 
pis qu'ils n’agiffent fur-tout le fyfteme, & ils 

“nt par conféquent d’un ufage plus für dans 

es cas douteux ; mais, pour la même raifon, 

äfont moins efficaces pour guérir une affec- 

fon générale. Tie Miro 


he 
| 
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MCLXV. Une maniere d’agir fur toute Ha 
bitude du corps, eft Pimpreflion du chaud ou 
du froid, & Pélectricité. 

La chaleur eft un des plus puiffans fimu- 
Jans de l’économie animale, qu’on ait employé 
dans la paralyfie, fur-tout par un bain chaud; 
‘mais comme en ftimulant les folides & en me 


réfiant les fluides, elle devient un fort ftimu 
‘lant pour le fy frente fanguin , elle peut étr 
un remede douteux, & elle a été fouvent ma 
nifeftement trés-nuifible dans les paralyfis 
. qui dépendent d’une congeftion de fang das 
les vaiffeaux du cerveau. "L'ufage le plus Cf= 
tain & le plus convenable des bains chavs 
dans les paralyfies, femble être dans celles ai 
‘ont été occafionnées par l'action de fubfta- 
ces narcotiques. Les bains naturels peuvet- 
ils ètre trés-utiles par les matieres dont fis 
-eaux font naturellement imprégnées ? i 
MCLXVI. Le froid, en agiflant quelie 
tems fur le corps, eft toujours nuifible i 
paralytiques ; ; mais s’il n’eft pas tres-vif, be n 
action n’eft pas long-tems continuée, 
corps eft en mème tems capable d’une fire mie 
réaction, une telle impreflion du froid at 
{timulant très - fort de tout le {yftème, éa 
“été fouvent trés-utile dans Ja cure de la }- 
ralyfie. Mais fi la réaction du corps eft f+ 
ble, toute impreflion du froid peut dever 
trés-nuifible. | 
MCLXVIL. Lrélectricité adminiftrée d’ue 
_ certaine maniere , eft certainement un os 
plus puiflans ftimulans qui puiflent être et 
ployés fur le fyftéme.nerveux; & par cont 
quent, on doit en attendre beaucoup dansk 
cure de la paralyfie, Mais comme elle fimu 


x 
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le fyftème ‘vafculaire aufli-bien que le genre 
nerveux , elle a été fouvent très-nuifible dans 
les paralyfies qui dépendent d'une compref- 
fion du cerveau, & fur-tout quand on l’a 
adminiftrée de maniere à porter {ur les vaif- 
eaux de la tête. Il eft plus fir de borner fon 
opération à des parties déterminées, un peu 
éloignées de la tête: & de plusi;:comme l’ac- 
tion de l'électricité, quand elle eff très-forte, 
peut décruire la mobilité qui dépend de lin- 
fluence nerveufe, je penfe qu’ elle doit tou- 
jours être employée avec précaution; qu’il 
faut modérer fon action & la faire porter fur 
des parties éloignées de latete. Je penfe auffi 
que fes bons effets dépendent plus de fa ré- 
pétition que de fa force, & qu’elle eft fur-tout 
‘appropriée à la cure des paralyfies qui font 
produites par des narcotiques. 

MCLXVIIT. Parmi les remedes de la para- 
lyfie, on ne doit point omettre l’exercice. 
Dans une hémiplégie , Pexercice du corps ne 
peut être employé ; & dans une affection plus 
limitée , fi elle dépend de la compreflion de 
fycelque partie du cerveau , il feroit d'un ufa- 
ge douteux ; mais dans tousles cas où les exer- 
cices de la ‘geftation peuvent être employés, 
ils conviennent: & mème dans le cas de com- 
preflion, un pareil exercice excite avec modé- 
ration, & peut être employé en {üreté; & com- 
me il pouffe les humeurs vers la furface du 
corps, ils convient dans tous les cas d’une 
congeftion interne. 

MCLXIX. Les ftimulans internes, em- 
ployés dans la paralyfie, ona de differente 
efpece. : 

3°, Les alkalis volatils, ou ce qu’on appelle 
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efprits 3 ce font les ftimulans les plus actif & 
les plus pénétrans, & qui operent particulié- 
xement {ur le genre nerveux: & quoiqu'ils 
agiffent {ur le ty {téme vafculaire , cependant fi 
on les donnea petite dofe & fouvent répétée, 
à caufe que leur action eft de peu de durée, 
ils font d’un ufage fir. 

2°. Les végétaux compris dans la claffe de 
Ja tétradynamie, fur-tout certains d’entr’eux, 
font aufli des ftimulans tres-eflicaces. Comme 
leur fubftance refte peu dans le corps & que 
leur action eft pañlagere, on peut les employer 
en fareté. Ils deviennent ordinairement diu- 
étiques, & ils peuvent être utiles dans cer- 
tains cas de paralyfie féreufe. 

3°. Divers aromatiques foit en fubftance, 
dans l’efprit-de-vin ou dans des huiles efflen- 
tielles , font fur- tout de puiflans ftimulans: 
mais leur effet étant plus durable & plus in- 
flammatoire que celui de ceux qu’on a expo- 
és, ils font moins {ars dans tous les cas dou- 
teux. | 

4. On a employé d’autres végétaux Acres 3 
mais on n’a point encore aflez déterminé leurs 
vertus partiouliates:s & lufage qu ’on en peut 
sure) 

On a fait ffage de certains fubliancss 
Ga comme le gayac & la térébenthi- 
ne, ou leurs huiles eflentielles ; mais elles font 
fujettes a devenir trop inflammatoires. Ona 
fait prendre auffi:des décoétions de gayac & 
d’autres fudorifiques, dont on fecondoit lac- 
tion, en recevant dans une étuve la fumée 
de Pefprit-de -vin brûlé, & cette pratique a cf 
jaune avantageufe. 

:6°. On a eu recours auffi a alifeurs apie 
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pafmodiques, fur-tout a ceux qui ont une 
odeur fétide; mais je ne vois point qu'ils 
foient appropriés à cette maladie, & je n’en 
ai obfervé de bons effets, dans aucun cas. 
7°. Les véficatoires & le kina ont aufli été 
employés ; mais je n’en ai jamais obfervé 
aucun avantage. | , 
_ MCLXX. A Végard de tous les ftimularis 
internes, il faut obferver qu’ils deviennent 
rarement très-puiflans, & que toutes les fois 
qu'il y a quelque doute fur la nature ou l'état 
dela maladie, ils peuvent nuire, & font d’un 
wufage douteux. | 
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: | A 
Des adynamies, ou des maladies qui con: 
fiftent. dans une foibleffe, ou perte du 


mouvement dans les fonctions vitales ou 
étui i 


CHAPITRE PREMIER. 
De la fyncope ou ah ailance. 


MCLXXI. Corse une maladie dans la- 
quelle Paction du cœur & la refpiration font 
beaucoup plus foibles qu’à l'ordinaire, ou dans 
laquelle ces fonctions reftent quelque tems in- 
terrompues. 
MCLXXII. Les médecins ayant égard aux 
divers degrés de cette affection, ont tâché de 
7 les-diftinguer par différentes dénominations $ 
mais comme il n’eft pas poilible de fixer ces 
divers degrés avec précifion, & qu'il y au- 
roit peu d’exactitude dans les noms employés 
à les défigner, je comprendrai toutes ces af- 
| fedions fous le titre de fyncope. 
MCLXXIIL Quelquefois cette maladie at- 
taque fubitement, & eft portée à un degré 
. três- confidérable ; mais d’autrefois, elle vient 
par degré: & dans ce dernier cas, elle vient 
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ordinairement avec un fentiment de langueur 
& @anxieté autour du cœur, accompagné ou 
fuivi de quelque vertiges , d’un obicurciffe- 
“ment de la vue, & d’un tintement @ orei le. 
À ces {ymptômes fe joignent un pouls & une 

: relpiration foibles ; & cette foibleife eft telle 

qu'on peut à peine fentir le pouls, ou apper- 

. cevoir la refpiration ; quelquefois mème ces 

-mouvemens font entiérement fufpendus. La 

face & toute la furface du corps deviennent 

pales, & plus ou moins. froides , fuivant le 

ÿ Mir ou la durée du paroxifme. Au commen- 
“cement de cette affection ou pendant qu’elle 
“continue, il paroît une fueur froide au front, . 
“aufli-bien que dans d’autres parties du corps. 
Durant ce paroxifme, les fonctions animales, 
“le fentiment & Je mouvement font toujours 
4 ‘diminués, & tres-ouvent entiérèment {ufpen- 
dus; on revient à foi-mème quelque tems 

après, & le paroxiime celle ; ce rétabliffe. 

“ment eft en général accompagné d’une gran- 
“de anxiété qu’on éprouve encore autour du 
“cœur. 

4 Les acces de fyncope font Ar accom- 
pagnés ou fuivis de vomiffent, & quelquelois 
de convulfions, ou d’un accès d’épilepfie. 

MC LXXIV. Tels font les phénomenes 
qu’ on obferve dans cette maladie; fi on ré- 
fléchit fur la plupart d’entr’eux, on ne peut 
douter que la caufe prochaine de cette affec- 
tion ne foit une foiblefle, ou une ceflation 
totale de l'action du cœur. Mais il eft très. 
difficile d expliquer de quelle maniere les di- 
verfes caufes éloignées concourent à produi- 
ve la caufe prochaine. Je vais Dire 

quoiqu’ avec, cette defan ice que nVin{pire un 
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objet qui a été traité avec peu de fucces ju 
u’1ci. a 
MCLXXIV. En premier lieu. on peut dif. 
tinguer deux efpeces de caufes éloignées; les 
unes exiftent & agiffent fur le cerveau, ou 
dans les parties du corps éloignées du cœur 5 
elles ne font impreflion, fur ce dernier, que 
par l'intervention du cerveau; celles de Paus 
tre efpece exiftent dans le cœur lui- mème, 
ou dans les parties qui lui font unies immé- 
diatement , & par-là leur action fur ce vilcere 
eft plus propre à produire cette maladie. 
> MCLXXV. En confidérant le premier or 
dre des caufes éloignées que je viens de raps 
porter, je ferai ufage d’une propofition que 
je crois pleinement établie en phyfiologies 
ceft celle-ci: quoique les fibres mufculaires 
du cœur foient douées d’une certaine faculté 
inbérente, cependant quant à leur action né: 
ceflaire pour le mouvement du fang, elles dés 
pendent conftamment d’une influence ner: 
veufe qui leur vient du cerveau. Il eft au 
moins évident que certains agens diriges pri- 
mitivement, & peut-étre uniquement fur le 
cerveau, modifient diverfement l'action da 
cœur. Je fuppofe par conféquent une certaine 
force qui s’exerce conftamment dans le cer- 
veau, à l'égard des fibres motrices du cœur, 
auffi-bien que de toute autre partie du corps, 
& cette force je Pappelle l'énergie du cerveau, 
& je fuppole que, dans diverfes occafions, 
elle peut étre plus forte ou plus foible à lé 
gard du cœur. | 3 
MCLXXVI. En admettant ces propofitions, 
il eft manifefte que fi je puis expliquer de 
quelle maniere le premier ordre de caufes 
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éloignées MCLXXIV, diminue l'énergie du 
cerveau ; J'expliquerai aufli en même temg 
de quelle maniere ces caufes occafionnent une 
fyncope. . - : 

_ MCLXX VIT. Une de ces caufes les plus 
évidentes, eft une hémorrhagie ou une éva- 
cuation du fang, foit fpontanée, foit artiG- 
cielle. Et comme l’énergie du cerveau dépend 
d’une certaine plénitude & d’une tenfion de 
fes vaiifeaux fanguins, & que telle eft ta con- 
formation de ces vaifleaux, foit artériels, foit 
veineux, qu'ils font propres à y retarder le 
cours du fang, on conçoit que ces évacua- 
tions fanguines, en faifant cefler la plénitude 
& la tenfion des vaiffeaux du cerveau, & par- 
la en dimiûuant l'énergie de ce vifcere à lé 
gard du coeur, peuvent occafionner une {yn- 
cope. Dans plufieurs perfonnes, une petite 
évacuation du fang aura le mème effets ce 
qui prouve que c’elt la maniere d’opérer de 
tes caufes, c’eft qu’on prévient leur effet, 
en plaçant le corps dans une pofition hori- 
fontale, qui favorife laflux du fang par les 
arteres, retarde fon retour par les veines, & 
maintient la plénitude néceflaire des vaiffeaux 
du cerveau. | 

Il faut remarquer de plus, que non-feule. 
ment une évacuation du fang caufe la fyn- 
cope, mais encore un changement dans la 
diltribution du fang, ce qui fait qu’une plus 
grande portion de ce fluide coule dans une 
partie du fy{téme des vaifleaux fanguins, & 
moins dans une autre, d’où peut naître la 
fÿncope. C’eft ainf que j'explique la fyncope 
gui fuccede fouvent à l'évacuation des eaux 
des hydropiques, qui remplifloient auparai 
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vant les cavités de l’abdomen ou du thorax. 
C’eft ainfi que j’explique la fyncope qui fur- 
vient quelquefois à la faignée, mais toujours 
apres que la ligature a été détachée, & quelle 
admet un afMux plus abondant du fang dans 
les vaifleaux du bras. Ces deux cas de fyncope 
font voir qu'une évacuation du fang ne caufe 
pas toujours Ja maladie par un effet général 
fur tout le fyfteme, mais fouvent en dimi- 
nuant la plénitude requife des vaiileaux {an- 
guins du cerveau. "RU | 
MCLXXVILI. On peut expliquer par les 
principes fuivans, la maniere d'agir de cer- 
taines autres caules éloignées. Pendant que, 
dans certaines occafions, l'énergie du cerveau 
eft manifeftement plus forte ou plus foible, 
il femble que c’eft toujours avec cette con- 
dition, qu’un état de fuiblefle de ce vifcere 
fuit néceflairement une action plus violente 
à laquelle il s’eft porté. On diroit que c’elt 
une loi générale de la conititution du genre 
nerveux, qu'une contraction ordinaire d’un 
mufcle eft toujours alternative avec fon rela- 
chement; que cet état ne peut ètre long-tems 
continué, à moins que le degré de contrac. 
tion ne foit porté jufqu’au fpalme, & il fem- 
ble que c’eft pour la mème raiion, que le 
mouvement volontaire, qui demande toujours 
un accroiflement d’action, produit la fatigue, 
lafoibleffe, & enfin un fommeil irréfiftible. | 
Cette loix. du genre nerveux fait compren- 
dre comment une action violente & foudaine 
de énergie du cerveau, eft quelquefois fui- 
vie d’une telle diminution , qu’elle produit la 
fyncope; c’eft ainfi que je fuppofe que la joie 
peut caufer la fyncope & même la mort: une 
acs ~~. donleur 
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douleur vive peut aufli quelquefois exciter 
Pénergie du cerveau plus fortement que ne 
peut le fupporter ce vilcere, & par-là caufer 
une diminution, d’où naît une défaillance. Ce 
qui confirme encore ce principe, eft que la 
défaillance eft fujette à fuccéder à la rémiflion 
d’une douleur confidérable; c’elt ce que jai 
vu arriver à la réduction d’une diflocation 
très-douloureufe. 
., MCLXXIX. Le cas que je viens de décrire 
eft encore analogue à la fyncope qui fuccede 
immédiatement à un effort violent & long- 
tems continué, qu'il dépende de la volonté 
‘ou autrement; & ceft ainfi qu’une femme, 
dans le travail de l’enfantement, tombe quel- 
quefois en défaillance. On peut ajouter en- 
core que dans. les perfonnes très-afloiblies , un 
effort, mème modéré, occafionne quelquefois 
la fyncope. | 
-. MCLXXX. Pour expliquer la maniere d’a- 
oir de quelques autres caufes de la fyncope, 
il faut obferver que l'énergie du cerveau eft 
«mile en action fur-tout par la volonté, & que 
les paffions de l’ame influent puiffamment fur 
l'énergie du cerveau dans fon action fur le 
. cœur, foit en augmentant, {oit en diminuant 
cette énergie. Ainti la colere produit le pre- 
mier effet, & la peur le fecond; & par-la on 
peut comprendre comment la terreur occa- 
. fionne fouvent le plus haut degré de fyncope 
qu’on nomme afphixie , & quelquefois la mort 
elle-même. . | 
 MCLXXXLH. Il paroit que les paflions du 
defir augmentent énergie du cerveau, & que 
celles qui fe rapportent à l’averfion, diminuent 
cette mème énergie; par-la on conçoit com- 
Tome II, 
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ment une forte averfion, une horreur, ou fe 
fentiment qui naît d’un objet très- défagréa- 
ble, peuvent occafionner la défaillance. J’at 
vu plus d’une fois que le mal qu'éprouvoit une 
perfonne, caufoit la défaillance a une autre. 

MCLXXXIL A cette horreur ou à ce dé- 
ooût, je rapporte la maniere d’agir de certai- 
nes odeurs qui font tomber en fyncope cer- 
tains individus; il paroît que ces odeurs font 
douées d’une qualité narcotique; mais il y a 
auffi d’autres perfonnes fur lefquelles ces 
odeurs font un effet contraire; ce qui me 
fait préfumer qu’elles n’avoient agi fur les 
premiers, que parce qu’elles étoient trés-de- 
fagréables. 3 

MCLXXXIII. Tl eft vraifemblable que par 
miles caufes de fyncope, il y en a quelques- 
unes d’analogues à celles que j'ai rapportées, 
& qui agifent par une qualité purement af: 
foibliffante; elles peuvent ètre ou répandues 
dans la maffe du fang, & être tran{mifes par- 
là au cerveau, ou bien elles peuvent avoir 
été recues dans l’eftomac, qui communique 
fi fouvent & fi facilement fes affections au 
cerveau. ERA 

MCLXXXIV. Après avoir expofé la plus 
grande partie des caufes éloignées de la fyn+ 
cope qui agiflent ou immédiatement fur le cer- 
veau, ou dont lation fur d’autres parties du 
corps eft communiquée au cerveau, il eft bon 
d’obferver que la plus grande partie de ces 
caufes operent fur certaines perfonnes plus 
facilement que fur d’autres; & que cette cit- 
conftance, qu’on doit regarder comme une 
caufe prédifpofante de la fyncope, mérite d’e- 
tre recherchée, wilt | a 
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Il eft manifefte que la maniere d'agir de 

ces caules, dépend entiérement d’une idio« 

{yncrafie dans la perfonne qui en éprouve 

l'effet, ce que toutefois je ne prétends pas 

expliquer ; mais à l’égard d’une grande partie 

des autres canfes, leurs effets femblent dé. 
pendre d’une conftitution qui eft commune à 
plufieurs perfonnes; c’eft un grand degré de 

fenfibilité & de mobilité qui naît d’un état 
de foiblefle, dépendant quelquefois d’une con. 

formation primitive, & quelquefois produite 
par des caufes accidentelles durant le cours 
de la vie. es, 
… MCLXXXV. L'autre ordre des caufes éloia 
nées de la fyncope (MCLXXIV), ou de celles 
qui agiflent directement fur le cœur, tient 


à certaines afleions organiques du cœur luis 
même, ou des parties qui lui font immédia- 
tement unies, fur-tout des grands vaifleaux 
qui verfent immédiatement le fang dans les 
“cavités du cœur, ou qui le reçoivent quand 
l'en fort.  Ainfi une dilatation, ou un ané-. 
wrifme du coeur, un polype dans fes cavités, 
des abcès ou des ulcérations dans fa fubftance, 
une forte adhérence du péricarde à la furface 
du cœur, des anévrifmes des grands vail 
feaux près du cœur, un polype dans ces mé 
mes vaifleaux, & leur oflification ou celle 
des valvules du.cœur ; toutes ces diverfes cir: 
“conftances, prifes féparémett, ont été dé: 
DT à la diflection, dans les perfonnes 
fujettes, durant leur vie, à de fréquentes 
fyncopes.  - | LUE 

_ MCLXXXVI. Il eft manifefte que ces cau. 
Tes font de nature. a troubler le libre cours 
du fang vers le cœur, ou fon retour des ca- 

a 


oo MÉDECINE 


vités déce-mème vilcere ; elles peuvent trous 
bler d’une autre-maniere l’action réguliere du 
cœur, foiten interrompant quelquefois, foie 
en excitant une action violente & convulfive. 
Cette derniere. eft nommée palpitation du 
coeur, &-a lien ordinairement dans les mè- 
mes perfonnes qui font {ujettes à la fyncope. 
MCLXXX VIL Cela nous conduit, je pente, 
à concevoir de quelle maniere les affections 
organiques du cœur & des grands vaifleaux 
peuvent produire une fyncope; car on peut 
fuppofer que les efforts violens, qui confti- 
tuent les palpitations, peuvent ou donner oc- 
cafion à un gtand relâchement alternatif, ou 
à une contraction fpafmodique, & dans lun 
& l’autre cas fufpendre lation du cœur, & 
produire la {yncope. Il me paroît vraifembla. 
ble que celt une contraction fpafmodique du 
cœur qui occafionne lintermiflion du pouls 
qu’on remarque fi fouvent dans la palpitation 
& la fyncope.. _ | | | 
MCLXXX VII. Quoiqu'il arrive fréquem- 
ment que:la palpitation & la fyncope naiflent, 
comme je l’ai déja dit, des affections organi- 
ques déja expofées, il.eft bon d’obferver que 
ces maladies mémes portées à un degré vio- 
lent, ne dépendent pas toujours des caules 
qui agiflent directement fur le cœur, mais 
qu’elles font fouvent dépendantes d’autres 
caufes, que nous avons déja dit agir primiti- 
vement fur le cerveau. iy be ) 
. MCLXXXIX. J'ai taché d’expofer la pas 
thologie de la fyncope; je vais traiter en peu 
de mots de fa cure. — | 
Je regarde, en général, comme incurable: 
les cas de fyncope qui dépendent du feconé 
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rordre des caufes (MCLXXIV), pleinement 
expofées dans Part. MCLXXXV. Ce qui me 
fait penfer ainfi, c’eft que Vart de guérir, 
autant que Je puis le connoître, n'a pas ene 
ore appris à remédier a aucun des cas expo 
fes dans l'art. MCLXX XV. soy! | 
Les cas de fyncope qui dépendent du pre: 
‘mier ordre des caufes (MCLXXIV ), & dont 


Jai tâché d'expliquer la maniere d’agir dans 


Warticle MCLXX VII & les fuivans, font cu- 


tables en général, ou en évitant les diverfes 
caufes occafionnelles propres à les déterminer, 
ou en corrigeant les caufes prédifpofantes 


“(MCLXXXIV ). On peut, à ce que je penfe, 


remplir en général la derniere vue, en corri- 
ee * } 21° 1 A 

geant la foibleffe ou la mobilité du fyftème 
“par des moyens que j’ai déja eu occafion d’ex- 
pofer dans un autre lieu. 


ï CA DL UNE Pointe I 
ie De la dyfpepfie ou indigeftion, 


“MCXC. Ux défaut d’appétit, un dégoût 
| & quelquefois le vomiflement, des diftenfioné 
| resis & paflageres de l’eftomac, des ren- 

vois de diverfe forte, des ardeurs de cœur, 
des douleurs dans la région de leflomac, un 
| ventre tendu, font les fymptômes qui ont fré- 
tquemment lieu dans la mème perfonne, & 
qui doivent fans doute dépendre de la même 
caufe prochaine. On doit donc les confidérer 
comme formant une mème maladie, que nous 
avons défignée fous le nom gy pai AS 
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MCXCI. Mais comme cette maladie eft fou: 
vent une affection fecondaire ou fymptômati- 
que, fes fymptômes font fouvent joints avec! 
plufieurs autres ;; ce qui ena fait faire une def 
cription très-confufe & très-indéterminée fous. 
le titre général de maladies nerveufes, ou de 
foibleffe chronique. Il eft, par conféquent, 
à propos de la diftinguer , & je pente que les 
fymptômes, que j'ai décrits ci-deflus, font 
eflentiels à l'affection idiopathique dont je vais 
traiter. we ae | 

MCXCH. Il eft vrai que ces fymptômes 
font fouvent accompagnés d’un certain état 
de l'ame, qu’on. doit confidérer comme une 
partie de l’affetion idiopathique; je ne trai- 
terai pointici de ce fymptôme, qui doit l’étre 
complétement dans le chapitre fuivant de l’hy- 
pocondriafie. — oe 

MCXCIII. Ce qui rend vraifemblable qu'il 
_#w a une maladie diltinéte toujours accompa. 
gnée d’une grande partie des fymptômes ci- 
deflus énoncés, c’eft que tous ces fymptômes. 
peuvent naître de la mème caufe; c’elt-à-dire, 
d’une foiblefle, d’une perte de ton, & d’une 
action plus foible dans les fibres mufculaires 
de l’eftomac: je concois par conféquent que 
cette foiblefle peut être confidérée comme la. 
caufe prochaine de la maladie dont je traite 
fous le nom de dyfpepfie. fs 
. MCXCIV. La foiblefle de Peftomac & les 
fymptômes qui s’en fuivent (MCXC)., peu- 
vent cependant dépendre quelquefois d’une 
affection organique de l’eftomac lui- meme, 
comme d'une tumeur, d’un ulcere, d’un 
skirrhe, ou de quelqu’affeétion dans d’autres 
parties du corps, qui fe communique à l’efto- 
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mac, comme dans la goutte, dans l’'aménor. 
Nes: & quelques autres. Dans tous ces cas 
cependant les {ymptômes dyfpeptiques doivent 
être confiderés comme des affections fecon~ 
daires ou {ymptomatiques , qu’on doit traiter 
feulement en remédiant à l’affedtion primitive. 
De tels cas fecondaires & fymptômatiques ne 
doivent pas être traités ici. Mais comme je 
préfume que la débilité de Peftomac peut fou- 
, Vent avoir lieu fans une affection organique 
| de cette partie ou fans un dérangement pri- 
mitif dans quelqu’autre partie du corps, il 
paroit par la confidération des caufes éloignées, 
que la dyfpepfie peut être fouvent une affea- 
tion idiopathique, qu’on doit la traiter comme 
telle dans tout le fyftème de nofologie métho- 
dique, & qu’elle doit trouver ici {a place. _ 

MCXCV. Il ya peu de doute, que dans 
Ja plupart des cas, laction plus foible des 
fibres mufculaires de l’eftomac, eft la caufe 
ja plus fréquente des fymptomes décrits ci- 
deflus MCXC; mais je ne prétends pas que 
ce foit la feule caule. de la dyipepfie idiopa- 
thique. Il y a certainement un fluide particu. 
lier dans l’eftomc des animaux , où au moiüs 
une qualité particuliere dans ces fluides , d’où 
dépend fur-tout la folution des alimens pris 
dans l’eftomac; & il eft en mème tems vrai- 
femblable que la qualité particuliere de ces 
fluides diffolvans ou digettifs , peut fubir des 
altérations, où que leur quantité peut être 

uelquefois diminuée. Des changemens dans 
la quantité ou la qualité de ces fluides peuvent 

produire une différence confidérable dans les 
phénomencs de la Ses Han, & peuvent furs 
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tout caufer les apparences morbifiques énon- 
cées ci-deflus MCXC. die 
MCXCVI. Ces confidérations femblent éta- 
- blir une autre caufe prochaine de la dyfpepfe | 
outre celle que l’on a déja aflignée. Mais non- 
obftant cela, comme la nature particuliere de 
ce fluide digeftif, les changemens qu’il peut 
éprouver ou les caufes qui peuvent laltérer, 
font des objets fi peu connus, qu'ils ne peu- 
vent fervir de fondement à aucune doctrine 
pratique, & comme en mème tems la débilité 
de Peftomac, foit qu’elle foit la caufe ou Pef- 
fet du changement de ce fluide digeftif, a tou- 
jours lieu, & a la plus grande influence dans 
les fymptômes de lindigeftion , je confidére- 
rai la débilité de l’eftomac comme la prochat- 
ne & la principale caufe de l’indigeftion. Je 
fuis d'autant plus porté à procéder ainfi, que 
mon opinion fur ce point rend complette- 
ment raifon de ce que l'expérience a établi 
de plus avantageux dans cette maladie. 
~MCXCVII. Je pale maintenant aux diver- : 
fes caufes éloignées de la dy{pepfie, autant 
qu’elles peuvent concourir à produire une 
perte de ton dans les fibres mufculaires de 
Veltomac. On peut les rapporter a deux gens 
yes. Le premier comprend celles qui agiflent 
directement & immédiatement fur leftomac 
lui-mème. Le deuxieme fe rapporte à celles 
qui agiffent fur tout le corps, ou fur des par- 
ties déterminées, mais enforte que l’eftomac 
fur-tout fe reflent de ces impreflions. | 
MCXCVIII. De la premiere efpece font, 
1°, certaines fubftances affoibliffantes ou nar- 
‘cotiques , prifes dans l’eftomac; telles font le 
thé, le café, le tabac, les {piritueux, l’o« 
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ium, les amers, les aromatiques, les putri: 
des & les acefcens. 2°. La boiffon abondante 
& répétée d’eau chaude ou de liquides chauds. 
2°. De fréquens excès dans le manger & le 
boire, ou des répétitions immodérées de lef 
tomac. 4. De fréquens vomiflemens, foit 
{pontanés, foit produits par l’art. $° Un cra- 
chement très - fréquent, ou l’expulfon de la 

| falive. : 
~MCXCIX: Les caufes qui agiflent fur tout 

le corps, ou fur d’autres parties & fur fes 
fonctions, font 1°. Une vie indolente & fe- 
dentaire. 2°. Les émotions de l'ame, ou les 
paflions défordonnées de toute elpece. 3°. Des 
études profondes, ou une forte application 
aux affaires trop long-tems continuée, l’exces 
dans les plaifirs de Vamour, Vhabitude de 
-s’enivrer, ce qui eft une caufe qui appartient 
en partie à l’article dont je traite, & en par- 
‘tie à celui qui précede. 6°. L’expofition a un 
air humide & froid fans faire de l'exercice. : 
: MCC. Quoique la maladie, quand elle pro- 
“vient de ces dernieres caufes , puiffe ètre con- 
_fidérée feulement comme une affection {ymp- 
_ tômatique, cependant comme affection de 
 Veftomac, eft en général le premier , toujours 
je principal & fouvent Punique effet que ces 
caufes produifent, je penfe que affection de 
- Peftomac peut être confidérée comme une ma- 
ladie à laquelle il faut avoir attention dans la 
pratique; & cela, avec d’autant plus de rai- 
fon , que dans quelques cas la foiblefle générale 
doit ètre traitée en rétabliffant le ton de lefto- 
mac, & en dérivant d’abord les remedes {ur 
eet organe. 4 


'» MCCI, Le traitément de cette maladie con- 
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fifte dans trois diverfes indications à remplir s 
une préfervative, une palliative & l’autre cu- 
yative. La premiere confifte a éviter les cau- 
fes éloignées que nous avons expofées. La 
deuxieme, à combattre les fymptômes qui 
concourent fpécialement à aggraver ou à pro- 
longer la maladie. La troifieme, eft de réta- 
blir le ton de l’eftomac; c’elt-à-dire, de cor- 
riger & de faire cefler la caufe prochaine de 
la maladie. 

MCCIL On fent la néceflité de la premiere 
indication, puifgue Paction continuée, ou la 
fréquente répétition de ces caufes; peut pro- 
Jonger la maladie, peut faire manquer l'effet 
des remedes, ou en dépit deux peut occa- 
fionner le retour de la maladie. C’eft ordinat- 
yement l’omiflion de cette indication qui rend 
la maladie fi fouvent opiniatre. La confidéra- 
tion des diverfes caufes fera connoitre com- 
ment cette indication peut être remplie ; mats 
il faut aufli que le médecin obferve combien 
il eft difficile de la réduire en pratique, parce 
-qwil n’eft pas aifé de faire abandonner des ha- 
bitudes contractées, & de faire renoncer au 
plaifir, & fur-tout de perfuader aux hommes, 
que ce qu’ils ont long-tems pratiqué avec une 
ämpunité apparente, eft réellement nuifible. 

MCCIIL. Les fymptômes de la maladie qui 
contribuent à laggraver ou à la prolonger, 
& qui demandent par conféquent qu’on y re- 
amédie, font 1°. les crudités de l’eftomac déja 
produites par la maladie ,-& qu’on reconnoit 
par la perte de l'appétit, par un fentiment de 
-péfanteur & de mal-aife dans Veftomac, & 
fur-tout par des renvois à la bouche de ma- 
tieres imparfaitement digérées, 
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-Un-autre fymptôme auquel il faut remédier 
immédiatement eft une plus grande quanti- 
té d'acide qu’à Pordinaire, ou une acidité plus 
développée dans l’effomac; ce qui fe démon- 
tre par le défordre de la digeftion, & par 
d’autres effets que j’expoferai dans la fuite. 

Le troifieme {ymptôme qui aggrave la ma- 
Jadie, & qui eft urgent d’une autre maniere 
en lui- mème, eft la conflipation à laquelle il 
faut remédier. 

MCCIV. On doit combattre le premier de 
ces fymptômes en excitant le vomiflement, 
.& cet par ce moyen qu’il convient de com- 
mencer la cure de cette maladie. Om peut 
exciter un vomiflement plus ow moins vio- | 
lent. Les émétiques doux font plus appropriés 
à l'évacuation de l’eftomac; mais les éméti- 
ques & le vomiflement peuvent aufh exciter 
d'aétion ordinaire de l’eftomac, & foit par les 
fecoufles générales qu'ils impriment à tout le 
corps, foit en produifant une détermination 
a Pextérieur, ils peuvent contribuer à éloigner 
ces caufes de la maladie. Mais on ne peut ob- 
tenir ces derniers effets que par l’ufage des 
_ émétiques les plus puiflans, tels que ont les 

préparations antimoniales. 

MCCV. Le fecond {ymptôme dut faut 
pallier, eft un excès d’acidité, ou en quan- 
tité, ou en qualité dans les matieres que l’ef- 
tomac contient. L'homme prend conftamment 
une certaine quantité de nourriture acefcente, 
:  & je penfe mème qu’elle éprouve une fermen- 
_ tation acéteufe dans Veftomac: voila pout- 
“quoi on trouve toujours un acide dans ce 
vifcere, foit dans Phomme, foit dansles ani- 
maux qui fe nourriffent des végétaux. Cet acide 
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“cependant eft en général innocent, & ne pro- 
duit point de défordre, à moins qu’il ne pé- 
che par excès, & qu'il ne foittrop développé. 
Mais dans Pun & l’autre cas, l'acide occa- 
fionne divers défordres, comme des flatuofi- 
tés, des renvois, des ardeurs du cœur, des © 
douleurs rongeantes de l’eflomac, des appé- 
tits irréguliers & défordonnés, le relache- 
ment, des tranchées, l’amaigriflement & la 
débilité. Pour remédier à ces effets qui ag- 
gravent ou qui prolongent la maladie, il eft 
non-feulement néceflaire de corriger l'acide © 
préfent dans l’eflomac, mais fur-tout com- 
me cet acide devient un ferment qui déter- 
mine & qui augmente l'acidité des alimens 
qu’on a pris, il convient aufli- tot qu’il eft 
poflible, de corriger la difpofition à une ex- 
ceflive acidité. 
MCCVI. On peut corriger l'acidité qui fe 
trouve dans leftomac, par Pufage des alka- 
dis ou des terres abforbantes, ou par des fubf- 
tances qui les contiennent, & qui peuvent 
être décompofées par lacide de l’eftomac. Par- 
mi les alkalis, les cauftiques font plus effica- 
ces que ceux qui font faturés d’air; ce qui. 
dépole en faveur de Peau de chaux. Dans) 
emploi des abforbans, il faut éviter l’exces 
d’alkali qui peut avoir lieu quelquefois. Il y, 
a des abforbans divers, fuivant qu’ils forment | 
une fubftance neutre plus ou moins laxative: 
& de.là la différence entre la magnéfie blanche 
& les autres abforbans. Il faut obferver que 
les alkalis & les abforbans peuvent être em: 
‘ployés en excès; car alors ils privent les fluides | 
animaux de lacide qui entre dans leur propre 
«ombinaifon, ju | o coe 
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+ MCCVII. On prévient la difpofition à l’a- 
cidité en évitant les alimens acefcens, & en 
ufant de viande peu capable d’acefcence. Ce. 
pendant ce moyen peut amener un état de 
corruption dans le fang; & comme on ne 
peut retrancher en entier toute nourriture 
végétale, on peut éviter jufqu’a un certain 
point Pexcés d’acefcence, en choififlant des 
végétaux les moins propres à tourner à la fer- 
mentation vineufe, tels que le pain levé, & 
les liqueurs qui ont bien fermenté, Il eft bon 
aufli de fubftituer le vinaigre aux autres aci- 
des frais & natifs. 

MCCVII. L’acide qui naît des matieres 
acefcentes daus l'état fain de V’eftomac, n’eft 
pas porté à un haut degré, ou bien il eft auili- 
tôt enveloppé & difparoit; mais cela n'arrive 
pas toujours, & une acidité plus abondante 
ou plus développée peut être. produite. {oit 
par un changement dans les fluides digeftifs, 
qui deviennent moins propres à modérer la 
fermentation, & à couvrir l'acidité, foit parce 
que ces fluides ne font pas en aflez grande 
quantité. Je ne conçois pas que le premier 
cas puille avoir lieux; mais on concoit fans 
peine que le dernier, peut-être aufli le pre- 
Mier, procede d’une action plus foible des 
fibres mufculaires de l’eftomac. Dans certains 
cas, des paflions propres a affoiblir, produi- 
fent immédiatement une apparence d’acidité 
dans Peltomac, ce qui n’avoit pas lieu aupa- 
ravant; & l’ufage des ftimulans corrige fou- 
vent une acidite. qui autrement fe feroit dé. 
clarée. De-là je conclus que Pacidité qui fe 
produit, & qui fubffte dans Peftomac, dois 
être fur-tout prévenue en rétabliffant & en eX: 
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citant Padtion de ce vifcere par divers moyens 
dont je parlerai ci-après. | no 


“MCCIX. Quoique l’eftomac foit doue d'une 


faculté propre à prévenir une acidité trop abon- 
dante, ou fon développement, cela ne fufhit 
pas toujours pour empécher Vacelcence, où 
pour corriger l'acidité déja produites & par 
“conféquent aufli long-tems que les fubitances 
végétales refteront dans Peltomac, leur acel: 
cence peut continuer & s’accroitre. Une caufe 
{péciale @acidité peut donc être un trop long 
féjout des macieres acelcentes dans l’eftomac, 
{oit parce que ces matieres font d’une folution 
difficile, ou bien, parce que l’eftomac eft de- 
bile, & qu’il fe décharge lentement du refidu 
de la digeftion ‘dans le duodenum, ow peut- 
ètre par d’autres obftacles-à la libre évacua- 
tion de Veltomac par le pylore; de ce dernier 
genre feroit un {quirrhe au pylore, qui pro: 
duit ordinairement le plus haut degré d’aci- 
dité. J'ai toujours trouve incurable tous ces 
cas de tumeur fquirrheufe; mais pour remé- 
dier à la premiere des caufes déja rapportée. 


il faut éviter les alimens d’une folution diffs : 


cile ; quant à la feconde, il faut exciter l'ac: 
tion de Veftomac par divers ftimulans. 
MCCX. Le troifieme fymptôme qui accom: 
pagne ordinairement la dy{pepfie, & auquel 
il faut ordinairement remédier, eft la confti- 
pation. Il y a une telle connexion entre les 


diverfes portions du canal alimentaire à le: 


gard du mouvement périitaltique, que fi ce 
dernier eft accéléré ou retardé dans une par- 
tie, les autres parties font ordinairement affec: 
tées. Ainfi de mème que l’aétion plus vive de 
Veftomac peut accélérer l’action des inteltins, 
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de mème, laction plus lente des inteftins 
| peut, à un certain point, retarder celle de 
| l’eftomac. Il importe donc à l’action propre de 
» Peltomac que le mouvement périftaltique des 
 inteflins, qui déterminent les matieres con. 
tenues en bas, foit réguliérement continué, 
 & que la conflipation, ou l'interruption de 
cette puiffance déterminante foit évitée: ce 
ce qu'on peut obtenir par tous les moyens 
qui excitent l’action des inteftins; mais com- 
me une évacuation très-confidérable des in- 
_teftins affoiblit leur action, & peut produire 
a conftipation à la fuite de Pévacuation , les 
“purgatifs qui produifent une abondante évae 
“cuation, ne {ont pas propres à corriger cette 
“habitude de la conftipation. Il ne faut done 
employer que des médicamens qui ne font 
“que folliciter les inteftins à fe débarrader des 
“matieres contenues, fans précipiter leur ac. 
‘tion, oy augmenter les excrétions qui fe font 
“dans leur cavité : effets-que peut produire un 
“purgatif. Il y a certains médicamens propres 
à remplir ce but, en ce qu’ils femblent exci 
ter fur-tout les gros inteltins, & agir peu {ur 
‘des parties élevées du canal inteftinal. | 
~ MCCXI. Quant à la troifieme indication. 
‘que nous avons dit ètre proprement curative, 
elle confifte à rétablir le ton de Peftomac, 
dont nous confidérons la perte comme la canfe 
prochaine de la maladie, ou au moins comme 
la principale partie de cette caufe. On réduit à 
deux les moyens de remplir cette indication; 
Yun de.ces moyens a une action diredte & prin. 
Cipale fur leltomac lui-mème; & l’autre en 
-agiffane fur le {yftème général, a des effets to. 
“niques qui fe-communiquent par-là à l'eftomae, 
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. MCCXIL Les médicamens qui agiffent d£. | 
rectementfurleltomac, font ou fiimulans ou | 
toniques. | 
Les ftimulans font ou falins ou aromatiques. | 
Les falins font ou les acides fimples, ow | 
les fels neutres. aah | 
Les acides de toute forte ont une propriété | 
ftimulante pour leftomac, & augmentent lap- | 
pétit; mais les acides naturels, comme fujets | 
à la fermentation, peuvent nuire d’une autre 
maniere, & font d’un ufage douteux. Les aci- | 
des qu’on emploie avec le plus de fuccès, font) 
le vitriolique, le marin, & l'acide diftille des 
végétaux, tel qu’on le trouve dans Peau de 
goudron. Tous ces acides ont une propriété 
anti-fermentante. | PRE je 
Les fels neutres rempliffent la mème. indi. 
cation, ceux fur-tout dont un des élémens.elt 
Pacide marin; mais on préfume que les fels 
neutres, de toutes les fortes, ont plus ou 
moins la méme vertu. 4 
MCCXIIL. Les aromatiques & quelques au- 
tres fubftances Acres {timulent certainement 
Veftomac, ence qu'ils remédient à l’acefcence 
& aux flatuofités de la nourriture végétale: 
mais leur fimulus eft paflager; & fi on les ré- 
pete fréquemment & a haute dole, ils peuvent 
porter atteinte au ton de Peftomac. + 
~ MCCXIV.. Les toniques employés a forti- 
fier Peftomac, font les amers, les aftringens 
combinés avec les amers & les martiaux. » 
Les amers font indubitablement des reme- 
des toniques à Pégard de Veltomac, & de 
toute Phabitude du corps; mais leur ufage 
long-tems continué détruit le ton de l’eftomac 
& de tout le corps; foit que cela arrive pat 
une 


| 


Î 
| 


| 
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‘une pure répétition de leur action tonique, 
foit qu'une qualité narcotique {oit combinée 
… avec leur autre vertu. 
:  MCCXYV. Les amers & les aftringens com- 
_ binés font des toniques plus efficaces que 
chacun d'eux pris {éparément; & il y a lieu 
de fuppofer qu’une telle combinaifon fe trouve 
dans le quinquina , qui par conféquent eft un 
* puiffant tonique pour l’eftomac & pour tout 
te fyftème. Mais je fuis fondé à foupconner 
que Pufage long-tems continué de cette écorce 
peut, de mème que les autres amers, détruire 
le ton de l’eftomac & de tout le fyftème. 
* MCCXVI. Les martiaux peuvent-étre eme 
. ployés comme toniques fous diverfes formes 
. & à hautes dofes avec füreté. On les a don- 
- nés fous la forme d’eau minérale & avec fuc. 
ces; mais l’effet étoit-il dû au fer qui entroit 
dans la compofition de ces eaux, où bien à 
» quelqu'autre circonftance qui accompagnoit 
leur ufage? c’eft ce que je ne puis détermi- 
ner; mais cette derniere opinion me paroit 
“plus vraifemblable. 
.. MCCXVII. Les remedes qui fortifent lef. 
_tomac, par leur action {ur tout le corps, font 
l'exercice & Vimpreffion du froid. oh 
… Comme l'exercice fortifie tout le corps, il 
fortifie aufli Peftomac; mais il le fait auf 
d’une maniere particuliere en favori{ant la 
tran{piration, & en excitant Pa@ion des vait. 
aux de la furface du corps, qui ont un tap- 
port fympathique particulier avec les fibres 
mufculaires de l’eftomac. Cela explique parti. 
culiérement comment l’exercice de la. gefta- 
tion , quoiqu'il ne contribue pas puiflammeng 
Momc: LL Tee 72. cite MEE à: dre eink 
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à fortifier le corps, eft cependant trés-efficace 
pour fortifier leftomac; ce qui elt prouvé par 
les effets remarquables de la navigation. Com-. 
ine pour rendre les forces à tout le corps, il 
faut éviter la fatigue, l’exercice du corps eft 
d'un ufage douteux, & c’elt par-là peut-être 
que l’exercice du cheval a été reconnu un 


des plus puiflans moyens de fortifier l’eftomac — 


& de guérir la dyfpepfie. © 

MCCXVIIL L'autre remede général de la 
dyfpepfe eft limpreflion du froid; ce qu'on 
obtient de deux manieres: par l’action de Pair 
froid. ou de l’eau froide. Il eft vraifemblable 
que dans Patmofphere, qui environne conf- 
tamment nos corps, une température beau- 
coup au-deflous de celle de notre corps, eft 
néceflaire à la fanté. Un tel degré de froid 
femble fortifier les vaifleaux de la furface du 
corps, & par=1a les fibres mufculaires de l’ef- 
tomac. Mais de plus, il eft bien connu que 
fi le corps s’eft aflez livré à l'exercice pour dé- 
terminer les humeurs a Pextérieur, & de ma- 
niere à empécher le froid de produire une 
conftriGion entiere des pores, un certain de- 
gré de froid dans Patmofphere , avec un pareil 
exercice, rendra la tranfpiration plus abon- 
dante. Le grand appétit que ces circonftances 
font naître, prouve combien, par l’action du 


froid, la force vitale de leftomac eft augmen- 
tée. L'air froid par conféquent, aidé de l’exer- 


cice, eft un des plus puiffans toniques à l’é- 
gard de l’eftomac. Cela explique pourquoi 
Pexercice qu’on fait dans l’intérieur de fa mai- 


fon, ou celui qu’on prend dans une voiture 


fermée, n’eft pas auffi utile que celui qui s’eft 
fait en plein air. 3 AD 


Pek ar D QUES aie 
 MCCXIX. En raifonnant de même, on 
conçoit que Pimpreflion que fait Peau froide 
ou le bain froid, produit un effet tonique , 
non-feulemenct fur tout le corps, mais que de 
plus elle excite l’action de l'extrémité des vaif. 
feaux, & qu’elle devient ‘par conféquent un 
des plus puiifans moyens de fortifier l’eftomac. 
MCCXX. Tels font les remedes qu’on doit 
employer, dans la vue d’obtenir une cure ra- 
dicale de la dyfpepfe idiopathique; peut-être 
{uivant quelques-uns, il auroit paru à pro- 
pos de traiter ici de cette affection, lorfqu’elle 
nell que fympathique; mais il eft manifefte 
que je ne pourrois le faire fans traiter de tou. 
tes les maladies dont la dyfpepfie eft un fymp- 
tome, ce qui feroit ici déplacé; mais ce qui 
a été expofé ci-devant dans cet ouvrage, ou 
qui le fera dans la fuite, donnera des lumieres 
dur ce point. En mème tems, il eft bon d’ob- 
ferver que la diftin@ion d’idiopathique & de 
{ympathique, par rapport à la dy{pepfie, n’eft 
pas aufli importante que dans plufieurs cas 
_ d’autres maladies. Car comme les cas de dy- 
{pepfie {ÿmptômatique font dûs à une perte de 
ton dans quelqu’autre partie éloignée qui tran£ 
met fon affection à l’éflomac, le ton de ce 
 vifcere peut être communiqué à la partie pri- 
mitivement affectée, & par conféquent les 
. mêmes remedes fervent à guérir Pune & l’au- 
tre affection de l’eftomac, foit primitive foit 
fecondaire. : 
MCCXXT. Une autre partie de notre tâche 
confifte à enfeigner à pallier quelques-uns 
‘des fymptémes les plus urgens; or les fymp- 
tômes de cette nature font, je crois, les fla- 
tuofités, les ardeurs d’eftomac , les autres 
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genres de douleur qu’on éprouve à la région 
de leltomac & le vomiffement. 


Ceux qui éprouvent des indigeltions, font. 


portés à fuppofer que toute leur maladie con- 
fide dans des flatuofités. En cela, il eft ma- 


nifefte qu’ils fe trompent; mais quoiqu’on 
ne puifle guérir entiérement les flatuofités, 


qu’en remédiant à la débilité de Peftomac par 


les moyens déja expofés, cependant les dif. 


tentions flatulentes de ce vifcere peuvent être 


foulagées par des carminatifs, car ceft le. 


nom qu’on donne aux fubftances qui pro- 


curent Pexpulfion des vents de l’eltomac. Du. 
genre de ces carminatifs font les divers an- 
tifpafmodiques, dont le principal eft l’æther, 


vitriolique. 


_ Les ardeurs d’eftomac peuvent être foula-. 


gées par les abforbans, les antifpafmodiques 
-& les adouciflans. : 


On peut remédier aux autres douleurs de. 
Veftomac quelquefois par les carminatifs, mais - 


avec plus de fûüreté par les narcotiques. 


Ces mémes narcotiques, pris en injection 
Date x y 
par anus, guériffent trés-efficacement le vo-. 


miflement. 
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: CHAPITRE IIL 


De Vhypocondriafie, ou des affections hypocon- 
| driaques, connues ordinairement fous le nom 
. de vapeurs. 


. MCCXXII. I L y a un état de l'ame, dans 
certaines perfonnes , qui eft diftingué par le 
concours des circonftances fuivantes. Une 
. langueur, une indifférence & un défaut de 
rélolution & d'activité pour tout ce qu’il faut 
entreprendre, une humeur férieufe, la trif. 
tefle, la timidité, & dans les événemens de 
da vie, Pappréhenfion de tout ce qui peut ar- 
river de pire, & par conféquent fur les plus 
légers fondemens, la crainte d’un grand mal. 
“De telles perfonnes font fur-tout attentives à 
l'état de leur propre fanté, &'au moindre 
changement qu’elles éprouvent dans leurs 
Corps, ou à limpreffion la plus légere, elles 
Le croient dans un danger extrême & atten- 
dent la mort. Ces fentimens exagérés & ces 
appréhenfions produifent une conviction des 
plus obitinées. | | aa ae 
. MCCXXIIT. Cet état de l’ame eft Phypo- 
condriahe que décrivent les auteurs. Voyez 
Linnœi, Genera morborum. Gen. 76. Sagari, 
Syfiema fymptomaticum. Claff. XIII Gen. f. 
e même état de l’ame a été appellé vapeurs. 
Quoique le terme de vapeurs puille être fondé 
fur une faufle théorie, & par conféquent être 
impropre, je demande qu’il FLE {oit permis 
eee 2 
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de l’employer ici; pour des raifons qui feront | 
“bientôt expofées. a À | 
MCCXXIV. Les vapeurs, ou cet état de. 
ame que j'ai décrit ci-deflus, eft, de mème 
que tout autre état moral, uni à une cer- | 
taine difpofition du corps, qu’il faut rechet- | 
cher ici, puifque nous traitons de cette ma-| 
ladié comme du reffort de la médecine. | 
MCCXXV. Il reft pas cependant aife de 
fixer cet état du corps; car on obferve qu'il 
varie beaucoup dans diverfes circonftances, : 
les vapeurs étant quelquefois combinées avec 
la dyfpepfe , quelquefois avec Phyftérie , d’au- 
trefois avec la mélancolie, qui font-des mala- | 
dies qui dépendent vraifemblablement de di: | 
vers états du corps. ‘a 
MCCXXVI. La combinaifon des vapeurs | 
avec la dyfpepfie eft trés-fréquente, & dans 
des circonftances qui paroiflent très- différen- | 
tes; ce font fur-tout ces diverfes circonftan- 
ces que je defirerois déterminer, & je remar- | 
que qu’elles font manifeftement de deux efpe- | 
ces. La premiere, en tant que la maladie at- | 
taque les jeunes perfonnes des deux fexes , | 
celles d’un tempérament fanguin, & d’une 
habitude du corps lâche & débile. La feconde, 
en ce que cette mème maladie eft aufli le par- 
tage des perfonnes des deux fexes, d’un age 
avancé, d’un tempérament mélancolique, & 
d'un tiflu de chairs ferme & folide. 
MCCXXVIE. Je confidere les deux diffé- 
rens cas de combinaifon de vapeurs & de 
dyfpepfie, comme deux maladies diftinctes , 
& que le tempérament, fur-tout des perfon- 
nes affectées, empèche de sonfondre. 
Quant à la dyfpepfie des tempéramens fan- 
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guins , elle eft fouvent fans vapeurs ; & celless 
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ci, quand elles font jointes avec la dy{pepfie 
cans de pareils tempéramens, doivent étre 
confidérées peut-étre toujours comme un 
i7mptome de l'affection de l’eftomac; je com- 
rendrai donc cette maladie fous le nom de 
cyfpeplie, dont j'ai traité ci-devant. 

Mais la combinaifon de la dyfpepfie & des 
vapeurs dans les tempéramens meélancoliques; 
Dnt des circonftances eflentielles de la malaa 
de, en ce que les vapeurs ou l’état de l’ame; 


. qui eft propre à ce tempérament, : approche 


de celui que nous avons décrits ci-deflus 


 MCCXXII; & comme cette difpofition par: 
:iculiere de l'ame n’a que peu, ou feulement 
. le légers fymptômes de dyfpepfie , & que lors 
 nème qu’elle en a, ils fémblent: plutôt les 


diets du tempérament général, :que d’une 
tection primitive & tonique de l’'eftomacs 
} confidere cette complication comme une 
raladie très - différente de la premiere, & je 
li donne, à la rigueur, le nom @’hypocon- 
diafie. 


MCCXXVIII. Aprèssavoit fixé Ja diftinc- 


_ ton de la dyfpepfe & de V’hypocondriafie, 
_ ymployerai maintenant ces termes dans le 


{as rigoureux que je leur ai affigné, & je 


. feai quelques obfervations qui peuvent, je 
 Cbis, éclaircir cet objet, & mettre dans un 


 nuveau jour la diftinction propofée. 


: MCCXXIX. La dyfpepfie fe manifefte fou. 
vat dans la jeunefle, & fouvent fe corrige 
à nefure qu’on avance vers un âge confif: 
tat; mais l’hypocondriafie paroit rarement 


_debonne heure, & plus ordinairement dans 


unâge avancé feulement; & plus certaines 
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ment encore, quand “elle s’eft une fois ns 
clarée, elle va toujours en:augmentant à me}. 
fure qu’on avance en age, & qu’on approch? | 
de la vieillefle. - je 

Cette marche eft d’ailleurs conforme au! 
changemensoqu’éprouve lame durant le cour 
de la vie. Dans la jeunefle, on eft gai, actif) 
inconfidéré & volage; mais par le progres dt 
l’âge on devient plus férieux, plus lent, plu! 

- réfervé & plus fedentaire, jufqu’a ce qu’en 
fin dans la vieillefle, on prenne un caracters 
fombre, timide, foupconneux, ce qui eft le 
tat opiniâtre des tempéramens mélancoliques 
portés au dernier degré. Il eft vrai que de 
caufes morales concourent à produire ce 
changemens; mais il eft manifefte aufli qu 
le tempérament phyfique determine l'opéra 
tion de ces caufes morales a produire leur 
effets plutôt ou plus tard, & d’une manier 
plus ou moins marquée. Le tempérament fan 
guin conferve plus long-tems le caractere d 
la jeunefle, pendant que le tempérament me 
lancolique hate les effets de la vieillefle.  » 
- MCCXXX. Il paroit que l’état de l'ame qu 
accompagne & qui diftingue {pécialement l’h} 
pocondriafie, eft l’effet de la même roideur ak 
folides, de l’engourdiffement du genre ne- 
veux, & de l'équilibre particulier entre le fy- 
teme artériel, & le fyftème veineux qui s’et- 
blit dans un âge avancé, & qui en tout ters 
regne plus: ou moins dans les tempérames 
mélancoliques. Sil y a par conféquent aus 
quelque chofe de femblable aux fymptôrs 
de la dyfpepfie durant la jeunefle, & dansin 
tempérament fanguin doué d’un tiffu de chirs 
lâche, cela doit dépendre d'un état differnt 
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du corps, & probablement d’un état foible & | 


5 * 


“mobile du genre nerveux. 


MCCXXXI. Suivant cela, la dyfpepfie 


tient plus de la nature d’une affection {pat 
modique, & l’état de l’ame décrit ci- deflus 
(MCCXXTI ) n’a pas lieu, ou du moins ce 
ne peut être qu'à un foible degré: pendant 
que dans l’hypocondriafie l'affection de lame 
eft plus conftante, & les fymptômes de la 


_dyf{pepfie ne paroiffent pas, ou ne font que 


tres - foibles. 

Je penfe que Paffection de Pame eft ordi. 
 nairement différente dans les deux maladies ; 
dans la dy{pepfie, ceft fouvent une langueur, 
ou feulement une timidité qu’on chafle aifé- 
ment; pendant que dans l’hypocondriafie on 
eft en général fombre & affecté d’une appré- 
henfion profonde de quelque malheur.. 
| Ces deux maladies font aufli diftinguées 


par quelques autres circonftances. La dyfpep- 


‘fie, comme je l'ai déja dit, eft fouvent une 
affection fymptômatique, pendant que lhy- 
"pocondriafie eft peut-être toujours une mala- 
die primitive & idiopathique. BF BES 

~ Comme la débilité peut être produite par 
différentes caufes, la dyfpepfe eft une mala- 


die fréquente ; pendant que ’hypocondriafie, 


qui dépend d’un tempérament particulier, eft 
“plus rare. jo is 

» MCCXXXII. Ayant ainfi taché de diftin: 
guer les deux maladies, je préfume que la na- 
ture particuliere & la caufe prochaine de l’hy- 


pocondriafie font bien connues, & je pafle à 


leur traitement. ; 
~ Comme les affections du corps & particu- 


liérement de l'eftomac, font les mêmes ici à 


uf’) 
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que dans le cas de dyfpepfie, la méthode du 
traitement doit-aufli ètre fuppofée la mème, 
& la pratique a été dirigée comme s'il fale 
loit y mettre peu de différence; mais je fuis 
perfuadé qu'il faut fouvent en faire la dif. 
tinction. anise: | | 
MCCXXXIII. Uneindication préfervative 
peut avoir ici quelque. fondement,, comme 
dans le traitement de la dyfpepfie (MCCIT ); 
mais je ne puis traiter cet objet auflt claire- 
ment & aufli nettement que je le defirerois; 
parce que je n’ai pas eu occalion de détermi- 
ner les caufes éloignées, & jene puis pas faire 
ufage des obfervations des autres médecins 
qui n’ont prefque jamais fait la diftinétion des 
deux maladies. Ce qui a été par conféquent 
dit à Pégard des caufes éloignées de la mélan- 
colie, {era applicable à lhypocondriafie dont 
je traite. Mais la doctrine de la premiere a 
été fi fouvent enveloppée d’une théorie dou: 
teufe, qu'il eft difficile de choifir les faits qui 
s'appliquent. proprement & {trictement a la 
derniere. Je renvoie donc cet objet à un au: 
tre lieu; mais en même tems je penfe que ce 
que jai dit fur la nature de la maladie, & 
quelques remarques que j’ai faites fur la mé. 
thode du traitement, peuvent fuppléer à ce 
qui refte à éclaircir fur-les caufes éloignées. 
MCCXXXIV. La feconde indication ‘exe 
pofée dans la cure de la dyfpepfie (MCCI), 
a proprement lieu ici; mais il faut y mettre 
quelque diftinétion. | 
MCCXXXV. Le défaut d@’appétit, & l’ac: 
cumulation des crudités de l’eftomac, ne font 
pas fi ordinairement un fymptôme de Phypo- 
gandriafe que de la dyfpephe, & par conf 
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quent le vomiilement (MCCIV ) n’eft pas fi 
. Jouvent néceffaire dans la premiere que dans 
la derniere. : À UE 
. MCCXXXVI. Le fymptôme d’excès d’a- 
cidité, par la lenteur de l'évacuation de l’efto- 
mac dans les tempéramens mélancoliques, eft 
porté quelquefois à un très-haut dégré dans 
_ l’hypocondriafie ; il faut donc y remédier avec 
le plus grand foin, pour les raifons alléguées 
dans Part. MCCV. C’eft auffi pour cela que 
- les divers remedes propres à combattre laci. 
dite, doivent être employés dans ’hypocon- 
 driafie, fuivant les attentions & les confidé. 
rations expoiées dans l’article MCCVI, & les 
_{uivans; avec cette reftriction cependant que 
le moyen d’exciter l’action de Peftomac, doit 
être un peu différemment entendu, comme 
nous l’expliquerons ci-après. | 
MCCXXXVII Comme la conftipation, 
celle fur-tout qui eft portée à un degré con- 
 fidérable, accompagne très-conftamment l’hy. 
 pocondriafie, elle eft aufli nuifible que dans 
la dyfpepfe. On doit y remédier par les mé- 
mes moyens dans l’un & l’autre cas, & avec 
des reftrictions expofées dans Part. MCCX. 
MCCXXXVIII. C’eft fpécialement à l’é- 
gard de la troifieme indication, que j'ai fait 
connoitre dans le traitement. de la dy{pepfie 
(MCCI), qu'il faut varier la pratique dans 
Ja cure de l’hypocondriafie, & fouvent mème 
fuivre une méthode directement oppofée à 
celle que demande la dyfpepfie. | 
MCCXXXIX. Dans la dyfpepfe , les prin- 
Cipaux remedes font les toniques, qui fem- - 
blent n’eétre ni néceffaires, ni falutaires. dans 
Vhypocondriafie; car dans celle-ci, il n’y a 
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pas une perte de ton, mais un défaut d'ac- 
tivité, auquel il faut remédier. 

On a employé les eaux martiales dans Phy- 
pocondriafie, & fans doute avec fucces. Mais 
on doit Pattribuer probablement à l'amufe- 
ment & à l’exercice qui accompagne ordinat- 
rement Pufage de ces eaux, plutôt qu'a la 
propriété tonique d’une petite quantité de fer 
qu’elles contiennent. L’eau par elle-méme peut 
aufli, en favorifant les excrétions, avoir une 
grande part au foulagement de la maladie. 

MCCXL. Le bain froid eft fouvent très: 
utile aux dyfpeptiques, & ‘en qualité de {tt 
mulant général, peut quelquefois paroitre 
avantageux aux hypocondriaques ; mais ce 
dernier cas n’eft pas fi ordinaire, pendant 
que d’un autre côte le bain chaud, fi nuifi- 
ble aux dyfpeptiques, eft fouvent extrème- 
ment utile aux hypocondriaques. 

MCCXLI. Un autre exemple d’une prati- 
que contraire, néceflaire dans les deux mala- 
dies, & propre à éclaircir leur nature ‘refpec- 
tive, eft que la boiffon du thé & du caffe eft 
toujours nuifible aux dyfpeptiques ; mais elle 
elt -extrèmement avantageufe aux hypocon- 
driaques. 

MCCXLIT. L'exercice, en ce qu’il fortifie 
le fyftéme en géméral, & par conféquent l’ef: 
tomac en augmentant la tranfpiration, eft un 
remede des plus utiles dans la dyfpepfe; c’eft 
aufli par la mème raifon qu'il eft un remede 
puiflant dans lhypocondriafie ; cependant, 
dans ce dernier cas, comme je le ferai voir, 
il eft efficace en agiffant plutôt fur Pame que 
fur le corps. 

: MCCXLIIL Je pañle maintenant au point 
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le plus important de la pratique dans cette. 
‘maladie, qui eft le traitement de l’ame dont 
l'affection eft quelquefois un {ymptôme de la 
 dyfpepfie , & toujours la circonftance princi. 
‘pale de l'hypocondriafie : ce que je dirai doit. 
s'entendre des. deux maladies; mais c’eft fur- 
tout à Phypocondriafie que je le rapporte. 

i MCCX LIV. La conduite qu’on a à tenir 
à l'égard du.:moral des hypocondriaques eft 
ouvent délicate & difficile: la ferme perfua- 
fion où font ces malades en général, ne per. 
met pas de traiter. d’imaginaires les fentimens 
qu'ils éprouvent, ni de vaines, les craintes 
qu'ils ont de quelque danger, quoique le mé- 
Becin en foit bien perfuadé:lui- mème. Il ne 
faut donc point employer al’égard de ces ma. 
lades, ni les railleries, ni le raifonnement. _ 
__ Les hypocondriaques, dit-on, changent 
fouvent de médecin, & c’eft aflez conftam. 
Ment vrai; car un médecin qui ne croit pas. 
à la réalité de leur maladie, ne doit pas être 
luppofé fort foigneux de la guérir, ou de dé 
ourner un danger dont il n’a aucune crainte. . 
_ Si jamais une complaifance feinte eft per. 
mile, ceft fans doute dans le traitement des 
lypocondriaques , qui toujours dans l'attente 
| foulagement font paffionnés pour les mé- 
licamens; & quoiqw ils foient fouvent trom-. 
és, ils prennent encore avec avidité chaque 
louvelle drogue qu’on leur offre. . 
MCCXLV. Comme la nature de l’homme 
fi de fe livrer à chaque pailion qui les af. 


pe pour le prefent, les hypocondriaques, 
heriflent leurs craintes, & trouvent dans les. 


hofes les plus frivoles, une forte confirma. 
on de leurs appréhentions, La cure dépend 
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par conféquent fur-tout de l'interruption de 
leur attention, ou du foin de la fixer {ur 
d’autres objets que ceux qui les occupent. 

MCCXLVI. Quelqu’averfion pour toute 
forte d’application que montrent les hypocon- 
driaques, il n’y arien de plus pernicieux pour 
eux qu’une indolence abfolue, & le défaut 
d’un objet férieux qui les occupe. Comme c’eft 
le propre de la richefle de produire l’oifiveté, 
& de porter à pourfuivre les amufemens paf 
fagers & frivoles , ou des plaifirs qui s’épui- 
fent bientôt, ce fiecle eft très-fécond en hy- 
pocondriaques. : 

Ti faut toujours faire perfifter ces malades 
. dans les occupations & les affaires où les en- 
gagent les circonftances de la vie, & leur fitua- 
tion particuliere, pourvu qu'il n’en réfulte 
point des émotions de lame, des anxiétés, 
ni un fentiment de fatigue. Mais quand ce 
dont des occupations d’où dépend la fortune 
d’un homme, & qui font toujours des objets 
de chagrin pour les mélancoliques, & plus 
particuliérement quand ces affaires font ex- 
pofées à des interruptions accidentelles , à des 
revers, à des faillites, il faut en dérober la 
connoiffance aux hypocondriaques. Dre À 

MCCXLVII. Un pareil malade qui, par les 
circonftances ou l'habitude, n’eft point nécef- 
fairement engagé dans les affaires, doit être 
détourné de l'attention à fes propres fentimens 
par quelqu’amufement. 

Les diverles efpeces de jeu & de chafe, fi 
on sy livre avec quelqu’ardeur, & fi elles 
font accompagnées de quelgu’exercice qui ne 
foit pas trop violent, font des plus utiles. 

Tous les amufemens qu’on prend en plein 
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air, fi on y joint un exercice modéré, & qui 
demande quelqu’adrefle, font en général utiles, 
_ Ces malades fe trouveront toujours bien 
de fréquenter une compagnie qui fixe leur 
attention, à laquelle ils {e livrent volontiers, 
_& qui foit en même tems propre à infpirer la 
gaieté. 

» On peut permettre le jeu où il faut dé. 
ployer un peu d’habileté, fi on ne le prolonge 
pas trop long-tems, & fi Penjeu n’eit pas aflez 
confidérable, pour tenir dans une perplexité 
pénible. 
” Dans les dyfpeptiques cependant les jeux 
de hafard, propres à tenir Pame dans des agi. 
tations violentes & foudaines, font dange- 
reux, & ils affoibliffent beaucoup s'ils font 
long-tems prolongés, fur-tout durant la nuit, 
& qu'ils engagent dans des longues veilles; 
Mais dans les mélancoliques, qui font ordi: 
hairement d’une habileté peu commune, & 
moins fufceptibles d'émotions violentes, ces 
jeux peuvent être permis, & ils font fouvent 
le feul amufement qui puiffe plaire. | 
+ La mufique, pour une oreille délicate, eft 
un amufement qui peut nuire par l'attention 
fatiguante qu’elle produit. 
~ MCCXLVIIL Ilarrive fouvent queles hy- 
pocondriaques rejettent tout amufement; & 
dans ce cas-là tous les moyens phyfiques pro. 
pres à faire diverfion à la penfée, doivent être 
recherchés. | 
On doit mettre de ce nombre un exercice 
vif & änimé, qui demande un certain degré 
‘d attention. Re SR 
* La promenade eft rarement de cette efpe: 
g6: quoiqu'eile favorife la mobilité des hy 
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pocondriaques, on la trouvée quelquefois 


 très-utile.. dt à DE PART 

Le meilleur moyen de faire diverfion, eft 
l'exercice du cheval, ou le foin de conduire 
une voiture. La fs 

On retire peu d'utilité de la navigation, à 
moins que ce ne foit dans un bateau ouvert. 
& ou les fens puiflent être frappés d’une va: 
riété d’objets. opt à 

L'exercice des voitures que le voyageur nc 
dirige pas lui-mème, à moins que ce ne foit 
fur des chemins rudes, ou que le mouvement 
‘ de ces voitures ne foit très-rapide, & long. 
tems continue, cet exercice, dis-je, eft peu 
utile. | | 

MCCXLIX. Quelqu’exercice qu’on préfere. 
il fera plus efficace fi on le fait durant le cours 
d’un voyage. 1°. Parce qu’il dérobe la perfon: 

ne à plufieurs objets de foin & d'inquiétude 
_ qui peuvent Pagiter dans fa maifon. 2°. En ct 
qu’il engage dans un mouvement plus conf. 
tant & plus confidérable que celui qu’on feroit 
aux environs de fa maifon. 2°. Enfin, parce 
qu’il préfente fans ceffe de nouveaux objets 
_ quiactirent & fixent l'attention, 

MCCL. Dans mon fyftéme de nofologie. 
jai placé à la fuite de l'hypocondriafie, le 
chlorofis ou. pales-couleurs, parce que je pen: 
fois autrefois que celle-ci devoit étre confi. 
dérée comme un genre qui comprenoit, ou: 
tre le chlorofis de l’aménorrhoée, quelques 
efpeces de cachexie;. mais je ne trouve pas 
maintenant cette opinion afiez fondée, & je 
ne confidere le chlorofis que comme un.fymp: 
tome de l’aménorrhoée, que j'ai tâche d’ex. 
poler ci-devant fous ce titre, 

? LIVRE 
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LSI SOS es. 
LIVRE TROISIÈME 
Des ajfeétions Jpafinodiques :fans fievre. 


MCCEI. Jr comprends fous ce titre toutes 
les maladies qui confiltent in motu abnormi, 
c’eft-à-dire , dans un état contre-nature. de 
 conftriction , ou. de mouvement des fievres 
. mufculaires ou motrices dans queique partie 
du corps. | 
MCCLIT On voit par-la, comment, fous 
ce titre, Je comprends beaucoup plus de ma. 
ladies que Sauvages & Sagar ne l’ont fait fous 
la dénomination de /pafmes, ou Linné, fous 
“le titre de motorii:: Mais on fe convaincra à 
cette occafons.qu'il n’eft point à propos de fe 
borner aux affections du mouvement volon- 
taire, & que fi les nofologiftes ont introduit 
dans la claffe des fpafmes lapalpitation & l'hy£ 
térie, ils doivent y. admettre par les memes 
raifons l’afthme , la colique & plufieurs autres 
maladies. | 
. MCCLIIT. La méthode des nofologiftes a 
“été jufqu’ici de divifer les fpafmes en deux 
ordres ; en fpafmes proprement dits, & en con. 
vulfions. Je vois cependant que plufieurs & 
même la plupart des maladies qu’on doit rap- 
porter aux affections fpafmodiques à Pégard 
des contractions toniques ou cloniques, font 
d'un genre mixte, & par conféquent je ne 
puis me conformer à la divifion générale ordi- 
… Tome III, 


è 


ve 


430; MEDECINE 
naire, & fen introduis une autre, en difpo- 


- fant les maladies fpafmodiques fuivant qu’elles, 


affectent les diveries fonctions animales, vita- 
les ou naturelles. 


4 Î 


SECTION PREMIERE. 


Des affections foafmodiques des fonctions ani- 


males. 


MCCLIV. S1 on fe conformoit au langage 
des anciens , toutes les maladies comprifes 
dans cette fection, devroient porter le nom 


de fpafme, & plufieurs autres parmiles moder- | 


nes continuent de prendre ce terme dans la 


mème acception. Mais je crois qu'il eft a pro- | 
pos de diftinguer les termes de {pafme & de | 
convulfion, en appliquant ftrictement au pre- | 
mier ce qu’on défigne par le nom de tonique, . 


& au dernier , ce qu’on appelle fpafme cloni-. 
que. Cette diftinétion eft certainement fon- 
dée, en ce quily a une différence remarqua- 
ble dans l’état de contraction que les fibres. 


motrices peuvent recevoir. J’ai difcuté ce point 


dans mon traité de phyfiologie, & je vais en-\ 


core en traiter 1C1. 


MCCLV. Dans l'exercice des diverfes fonc 


_ tions de l’économie animale, les contractions 


des fibres motrices font excitées par la volontés 
ou par d’autres caufes que la nature a deftit! 
nées à exciter ces contractions & ces autres! 
caufes, je les nomme naturelles. Dans l’état: 


de fanté, les fibres motrices font contractées 
par le pouvoir de la volonté, & par les cau- 


{es naturelles feulement. En mème tems, la 
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force & la viteffe de ces contractions font ré- 
glées par la volonté, ou par les circonftances 
des caufes naturelles, & les contractions de 
Pun & l’autre genre, font immédiatement fui- 
vies d’un état de relâchement, & ne fe renou- 
vellent que quand elles éprouvent dereche£ 
Pinfluence de la volonté ou des caufes na- 
turelles. 

MCCLVI. Telles font les conditions de lac. 
tion des fibres motrices dans l’état de fanté ; 
mais dans un état morbifique, les contractions 
des mufcles & des fibres motrices , ordinaire- 
ment dépendantes de la volonté, font exci- 
tées fans le concours de la volonté ou mème 
d’une maniere oppofée ; & dans d’autres fonc- 
tions, elles font excitées par l’action de cau- 
fes inufitées & contre-nature. Dans les deux 
cas , les contractions produites peuvent fe trou- 
ver dans deux états différens. L’un eft quand 
la contraction eft portée à un plus violent de. 
gré, qu'il n’eft ordinaire dans l'état de fanté, 
dans qu’il fuccede un relâchement fpontané 
ni même qu'il puifle s’en fuivre une exten. 
fion , par l’action des mufcles antagoniltes , 
ou par celle d’autres puiffances qui font effort 
pour produire cette extenfion. Cet état de con- 
traction eft ce qu’on a nommé fpafme toni- 
que, & que j’appellerai fimplement fpafme. 
L'autre état morbifique des contractions, eft 
quand il fuccede un relâchement, mais que 
ces contractions fe répetent immédiatement 
fans le concours de la volonté, ou de lin. 
fluence des caufes naturelles, & que de plus, 
leur force & leur viteffe font portées à un de. 
gré plus violent que dans l’état de fanté. Cet 
état de contraction morbifique eft ce qu’on 
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a nommé fpafme clonique, & que j’appellera | 


fimplement convulfion. | 

Je devrois par conféquent, dans cette fec- 
tion, fuivre cette divifion des maladies fpaf- 
modiques; mais il n’eft pas peut-être en mon 
pouvoir de la fuivre a la rigueur. 


CHAPITRE PREMIER: 


Du tetanos. 


MCCLVIL. Les nofologiftes & les auteurs 


de pratique ont fait la diftinction du tetanos | 


de Vopijihotonos & de l’emproffhotonos. Dans 
ma nofologie , j'ai mème regardé le trifmus 
‘comme un genre diftinét du tetanos. Je ne fuis 
plus de cette opinion, & je penfe que ces di- 
vers termes dénotent différens degrés de la 
méme maladie. 

MCCEVIIL Certaines caufes peuvent pro- 


duire les fymptômes du tetanos dans tous les | 
climats que nous connoiffons; mais ils {ont 
plus fréquens dans les pays très-chauds, &. 
plus ordinaires encore durant les plus grandes | 
chaleurs de ces climats. Cette maladie atta- | 
que tout âge, tout fexe, tout tempérament | 
& toute complexion. Les caufes qui la pro- 
duifent ordinairement, font le froid, l’humi-. 
dité, & quand le corps bouillant de chaleur | 
s’expofe a leur action; mais ce font fur-tout | 


les viciflitudes brufques de la chaleur & du 


froid. Cette maladie peut être auffi produite | 
pat des piquures, des déchiremens, ou d’au- 
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tres léfions des nerfs dans quelque partie du 
corps. Il y a probablement d’autres canfes de 
cette maladie; mais elles ne font ni diftincte. 
ment connues , ni bien déterminées. Quoique 
les caufes , que j’ai déja rapportées, aflectent 
toutes fortes de perfonnes, la maladie cepen- 
dant femble attaquer les perfonnes d’un âge 
moyen, plus fouvent que les vieux ou les jeu- 
nes, les hommes plus fouvent que les fem. 
mes, les conftitutions robuftes plus fréquem- 
ment encore que les perfonnes foibles. 

MCCLIX. Sila maladie provient du froid à 
elle fe déclare ordinairement peu de jours 
après; mais fi elle vient d’une piquure où 
d’une léfion de nerf, la maladie ne furvient 
que plufieurs jours après, & très - fouvent 
quand il ne refte plus ni douleur ni mal:aife 
‘dans la partie bleffée, on mème lorfque la blef- 
lure eft entiérement guérie. | 

MCCLX. Cette maladie eft quelquefois por- 
tée foudainement au dérnier degré; d’autre- 
fois elle paffe à cet état par des accroiffemens 
lents. Dans ce cas, le malade éprouve d’a- 

* bord un fentiment de tenfion à la partie pof- 
_térieure du col; ce qui augmentant par degré 
rend le mouvement de la téte difficile & dou. 
Joureux. A mefure que cette roideur du col 
augmente, on éprouve un mal-aife à Ja raci- 
ne de Ja langue, ce qui produit par degrés 
une difficulté dans la déglutition, & aboutit 
enfin à une interruption totale. Pendant que 
da roideur du col va en augmentant, il naît: 
fouvent une douleur violente à la partie in- 
ferieure du fternum, en tirant vers le dos. 
Quand cette douleur fe déclare, tous les muf. 
cles du col, & particuliérement ceux du dos , 
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font aufli-tôt dans un état de fpafme, qui fait 


porter fortement la téte en arriere. En même 
5 \ . . An. 
tems les releveurs de la machoire inférieure, 


qui au début de la maladie n’avoient éprous | 


vé qu’une rigidité fpaftique, font affectés du 
{palme le plus violent, & retiennent les dents 
fi fortement appliquées les unes contre les 


autres , qu’elles n’admettent point la moin- | 


dre ouverture. 
Ce fymptôme eft fouvent une principale 


partie de la maladie. Quand celle-ci eft ainfi 


avancée, la douleur au fond du fternum re- 
vient trés-fouvent, & avec elle, les {paf{mes 
du derriere du col, & de la joue inferieure, 


fe renouvellent avec violence & avec une | 


grande douleur. Par des progrès ultérieures, 


le plus grand nombre des mufcles font affec- | 
/ \ 
tés de fpafme. Après ceux du col, cefont ceux | 


de Pépine qui, en fe contractant, tendent le 


tronc du corps fortement en arriere, & c’eftce | 


qu’on a nommé opifthotonas. 


Dans les extrémités inférieures, les muf ! 


cles extenfeurs & les fléchifleurs font affedés 
ordinairement en mème tems, & tiennent 


les membres tendus avec roideur. Quoique | 
les extenfeurs de la tête & du dos foient or- | 
dinairement très- fortement affectés, cepen- | 
dant les fléchifleurs ou les mufcles du col qui | 


tirent la tète en avant, & les abaiffleurs de 


la mâchoire inférieure, font fouvent en mè- 

me tems fortement affectés de fpafme. Les | 
. , | 

mufcles abdominaux font aufli dans cet etat | 


durant toute la maladie, de forte que le ven- 


tre eft fortement retracté, & qu’il eft aufli dur | 


qu’une planche. | 
Enfin, les fléchiffeyrs de la tête & du tronc 
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| deviennent fi fortement affectés, qu'ils con. 
 tre-balancent les extenfeurs, & qu'ils tiennene 
la tète & le tronc dans un état de roideur qui 
ne permet plus de mouvoir ces parties d’au- 
cune maniere; c’elt alors que la maladie prend 
a la rigueur le nom de tetanos. En même tems 
les bras, qui étoient peu affeés un peu 
avant, font dans une tenfion inflexible; tous 
leurs muicles font attaqués de fpafme, ex- 

| cepté ceux qui meuvent les doigts, qui cons 
fervent fouvent jufqf’a la fin leur mobilité. 
Au dernier période de la*maladie, chaque 
organe du mouvement volontaire femble être 
afle@é ; mais principalement, les mufcles de 
Ja face. Il fe trace des fillons fur le front: les 
yeux un peu contournés quelquefois, font 
ordinairement fixes & immobiles dans les orbi- 
tes: le nez eft retiré en haut, & les joues 
font tirées en arriere vers les oreilles; de forte 
que toute la face exprime la plus violente gri- 
mace. Avec tout ce fpafme univerfel, il fur. 
vient ordinairement une violente convulfon 
qui termine la vie. | | 
MCCLXT. Ces {pafmes font toujours accom- 
pagnés des plus violentes douleurs. Mais la 
violence de cet état fpafmodique n’eft pas tou- 
jours conftante: après avoir fubfifté une où 
deux minutes, les mufcles éprouvent une ef. 
pece de rémiffion de leur contraction, mais 
non un relâchement qui puiffe permettre l’ac- 
tion de leurs antagoniftes. Cette rémiflion de 
la contraction produit aufli une diminution 
de la douleur ; mais ni l’une ni l’autre ne 
font de longue durée. De tems en tems les 
. contractions violentes & les douleurs fe renou- 
vellent, quelquefois dix ou quinze minutes 
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après; & cela, fouvent fans aucune apparens 
ce de caufe exiftante. Mais il y a cependant. 
des caufes qui méritent d’être confidérées; | 
car tout effort qu’on fait pour fe mouvoir, 
ou pour changer de fituation , ’aGion mème 
des mufcles néceflaires pour la déglutition &/ 
pour la parole, {fuffifent quelquefois jour re- 
noùveller le fpafme de toute lhabithde du 
corps. ‘Es | 
MCCLXIT. Les atcaques de cette maladie 
Jontrarement accompagnées de fievre. Quand 
le fpafme eft général & violent, le pouls elt 
concentré, accéléré & irrégulier: la refpira- 
tion eft de mème. Mais durant la rémiffton, 
le pouls & la refpiration reviennent ordinai- 
yement à leur état naturel. La chaleur du 
corps n’eft pas ordinairement augmentée. Sou- 
vent la face eft pâle, & couverte d’une fueur 
froide; & celle-ci devient quelquefois uni- 
verfelle , pendant que les extrémités font re- 
froidies. Quand les fpafmes font fréquens — 
& violens, le pouls eft quelquefois plus plein . 
& plus fréquent qu’à Pordinaire: la face eft 
Youge, & une fueur chaude fe répand fur tout 
le corps. f | | | 
MCCLXYHIT Quoique la fievre n’accompa- 
gue pas conftamment cette maladie, fur-tout 
quand elle vient d’une léfion des nerfs, cepen- 
dant, lorfqu’elle provient du froid, la fievre 
quelquefois furvient avec des fymptémes in- 
flammatoires. On a fonvent tiré du fang dans 
cette maladie, mais il n’a jamais offert de 
croûte inflammatoire; & les obfervations fem- 
blent indiquer que le fang qu’on tire eft d’un 
tiflu plus lâche, & qu’il ne fe coagule pas à la 


maniere ordinaire. 
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1 MCCLXIV. Dans cette maladie, la tête 


left. rarement affectée de délire, ou mème de 
quelque confufion dans les idées jufqu’au der- 
nier état; pendant que par des fecoufles ré- 
petées de l’affection la plus violente , toutes 
les autres fonctions du fyftème font très. dé. 
rangées. : . 
MCCLXV. Il n’eft pas moins extraordinaire 
‘que dans cette maladie, les fonctions natu- 
relles ne foient ni immédiatement, ni confi- 
dérablement affectées. Les vomiflemens pa- 
roiflent quelquefois de bonne heure dans cette 
maladie; mais ordinairement, ils font de peu 
de durée, & il n’eft pas rare de voir l'appétit 
durer durant tout le cours de la maladie, La 
nourriture que l’on prend eft digérée avec 
régularité. Les excrétions font quelquefois 
dérangées; mais elles ne le font pas toujours. 
On éprouve quelquefois une fuppreffion d’u- 
rine; quelquefois on la rend avec difficulté & 
douleur. Le ventre eft conftipé ; mais comme 
nous avons à peine des obfervations où on 
n'ait employé les préparations d’opium à haute 
dofe , il eft incertain fi la conftipation eft Peflet 
des narcotiques ou de la maladie. Dans divers 
cas de cette maladie, ila paru une éruption 
miliaire; mais on ne peut déterminer s’il faut 
la regarder comme un fymptôme de la mala- 
die, ou comme Veffet du traitement. On n’a 
pas non plus fixe fi cette éruption étoit d’un - 
bon ou d’un mauvais préfage, ou fi elle pro- 
duifoit quelque changement dans le cours de 
la maladie. | 
MCCLXVI. Cette maladie a en général 
Une terminaifon funefte; & il y alieu de pré- 
fumer que ceft par fa nature: mais comme 
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nous favons que les médecins n’ont connu que 
depuis peu le traitement qui lui convient, & 
que depuis qu’on le met en pratique, plufieurs 
en ont été guéris ; on doit conclure que cette 
maladie n’eit pasaufli meurcriere qu’on l’avoit 
imaginé. oh a3 

Il faut d’abord remarquer que, quand elle 
nait des léfions des nerfs, elle eft ordinaire: 
ment plus violente que quand elle vient-de 
l'action du froid; que quand elle attaqué fu. 
bitement, & qu'elle eft promptement :parve- 
nue à un degré violent, elle eft toujours plus 
dangereufe que quand elle eft lente dans fes 
progrès. Suivant cela, cette maladie devient 
fouvent funefte avant le quatrieme jour; & 
quand le malade a paflé cette période, on 
peut {uppofer qu’il a moins à craindre. Engé. 
néral, plus elle fe prolonge, moins il y a de 
danger: elle n’en eft pas cependant exempte, 
même plufieurs jours après le quatrieme. I 
n’eft pas rare qu'après une certaine diminu- 
tion de fa violence, elle revienne encore avec 
plus de force & de danger. Elle ne fe termi- 
ne jamais par ce qu’on appelle une folution 
critique, mais elle cefle par degrés ; & ce n’eft 
qu’apres un long efpace de tems que tous les 
Jymptomes dif{paroiffent. | 

MCCLXVIL Par Vhiftoire de la maladie, 
on voit combien peu eft fondée la diftinétion 
de tetanos, d’opifthotonos, de trifmus, re- 
gardés comme des efpeces différentes de ma- 
ladie, puifqu’elles naiffent toutes de la mème 
caufe, & qu’elles font ‘conftamment jointes 
dans la mème perfonne. Je ne doute pas que 
Pemproftotonos ne foit du mème genre; & 
comme les anciens en font fréquemment men: 
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tion; je ne doute pas qu'ils ne laient obfer- 
vé; mais, de nos jours, onen voit peu d’exem, 
ples. Comme je n’en ai jamais vu, & que-je 
ne trouve point @obfervation particuliere où 
on le décrive comme un genre de fpafme dif- 
ferent des autres, je ne puis point indiquer 
les autres circonftances qui l’accompagnent, 
& qui peuvent le faire diftinguer des autres 
e{peces de tetanos. | 

MCCLXVIII. La maladie prend quelque- 
fois une forme différente de celles que nous 
avons expofées. C’eft lorfque les fpafmes n’at- 
taquent qu’un côté du corps, & qu’ils le plient 
fortemént en arc de ce côté-là. C’eft ce que 
Sauvages appelle tetanos lateralis, & d’autres 
écrivains pleuroffhonos. Ce cas eftrare ; & dans 
toutes les defcriptions qu’on en a données, 
je ne trouve aucune circonftance qui doive le 
faire regarder comme une variété de l’efpece 
que j'ai déja décrite, & qui demande qu’on le 
traite en particulier. | | 
_ MCCLXIX. Je ne puis guere m’étendre fur 
la pathologie de cette maladie, en ce que la 
ftructure des fibres motrices, leur état dans 
divers degrés de contraction, & fur-tout l’état 
du fenforium, en tant qu’il détermine diver- 
{ement le cours du fluide nerveux, font tous 
des objets très-imparfaitement , ou , pour 
mieux dire, point du tout connus. C’eft donc 
une tentative vaine & inutile, que d'établir à 
cet égard des regles de pratique fur un fon- 
dement fcientifique. Il faut donc s’en tenir à 
ce que l’analogie a appris être utile, & à ce 
qui a été confirmé par l’expérience. 
~MCCLXX. Quand la maladie vient de la 
léfion Wun nerf dans quelque partie du corps, 
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le premier pas a faire vers le traitement , ef 
d'employer tous les moyens poflibles, pou 
interrompre toute communication de cette 
partie avec le fenforium, foit en coupant le 
nerf dans fon cours, foit en détruifant, juf. 
“qu’à une certaine étendue, l’extrèmité où 1: 
partie affectée. ! wi) 
MCCLXXI. Quand on peut traiter cette 
maladie par les médicamens , l'expérience a 
appris, que l’opium a été fouvent un remede 
efficace; mais pour le rendre tel , il faut le 
donner à beaucoup plus forte dofe qu’on ne 
lemploie dans aucun autre cas. Ou peut en 
agir ainfi d'autant plus fñrement , qu'il eff 
prouvé que le corps le fupporte mieux que 
dans toute autre occafion. On a donné l’o: 
pium fous forme folide ou liquide, en répé- 
tant fréquemment des dofes modérées, dans 
l'intervalle d'une , de deux, de trois ou de 
pluficurs heures, fuivant l'exigence des {ymp- 
tomes. Lors même qu’on en a donné de gran 
des quantités de cette maniere, il ne paroit 
pas qu’il agifle comme dans d’autres cas; car, 
quoiqu'il produife quelque rémiflion des fpaf 
mes & de la douleur, il caufe à peine quel- 
que fommeil, & n’occafionne point cette {tu- 
peur, cette ivrefle & ce délire qu'il produit 
dans d’autres circonftances, lors mème qu’on 
ne le donne qu’à beaucoup plus petite dofe. 
Al eft donc vrai que, dans les affections du 
tetanos, comme l’opium n'offre aucuns des 
effets qui peuvent mettre la vie en danger, 
on eft peu fondé à le donner avec épargne, 
Il eft même vraifemblable qu’on pourroit l’ad- 
«miniftrer aufli copieufement & aufli fouvent 
que l'urgence des fymptômes le demande. 
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| I faut obferver que, quoique les premieres 
dofes @opium produifent quelque rémiflion 
des fymptômes , cependant ces effets généraux 
font de peu de durée; & cette maladie étant 
fujette à des retours, il fera néceflaire de ré- 
éter les dofes d’opium comme auparavant, 
auffi-tdt qu’on s’appercevra que cefle l’action 
de celles qu’on a données, & fur-tout à la 
moindre. apparence du retour des fpafmes. Il 
faut continuer cette pratique pendant tout le 
tems que la maladie offre une difpofition à fe. 
renouveller; & c’eft feulement après que la 
maladie a fubfifté quelque tems, & après des 
rémifiions confidérables & long-tems conti- 
nuées, que les dofes d’opium doivent être 
diminuées, & que l'intervalle du tems entre 
chaque prife doit ètre augmenté. 

. MCCLXXII. L’adminittration de Popium 
de cette maniere, a eu un grand fuccès dans 
beaucoup de cas: & il en auroit été fans doute 
de méme dans plufieurs autres, fi l’opium 
avoit été donné avec moins d'épargne, foit 
que le médecin en ait craint Peffet, foit qu’on 
ait trouvé un obftacle dans la déglutition , qui 
eft fouvent interrompue dans cette maladie. 
Cette circonftance fait voir qu’il faut avoir 
Fecours à ce remede immédiatement au dé- 
but de la maladie , avant que la déglutition 
doit difficile; ou bien, fi on a perdu Pocca- 
fion favorable, il faut le donner en clyftere, 
en affez grande quantité, ayant foin de la ré. 
péter autant qu’il eft néceflaire; ce qu’on ne 
paroit pas avoir fait julqu’ici. | 

. MCCLXXIIT. Il y a lieu de penfer que dans 
cette maladie , les inteftins font affectés du 
fpafme qui domine dans toutes les autres pars 
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ties du corps, & que par conféquent la conf. 
tipation eft un fymptôme de la maladie. Elle 
doit être aufli augmentée par l’opium qu’on 
donne à haute dofe: de quelque caufe qu’elle 
naifle, il faut l’empècher d’ageraver la mala- 
die, & le relâchement du canal inteftinal ne 
peut que contribuer à faire diminuer le fpa£ 
medes autres parties. Cette confidération in- 
dique qu'il faut ufer de laxatifs, autant que 
la'déglutition peut le permettre; ou bien, 
quand celle-ci offre un obftacle, il faut recou- 
rir aux clyfteres. Les bons effets de ces deux 
moyens font prouvés par l’obfervation. | 

MCCLXXIV. On a fuppofé avec quelque 
vraifemblance, que la maniere d’agir de l’o- 
pium dans cette maladie, pourroit être aidée 
par quelque autre puiflant antifpafmodique. 
Ceux qui {emblent promettre le plus, font le 
musk & le camphre: quelques médecins ont 
penfé que ce dernier étoit de la plus grande 
eficacité. Mais foit qu’on ne lait point don- 
né dans fon état de pureté, ou en quantité 
fuffifante, fes bons effets ne font pas encore 
clairement démontrés. Si on fe conduit par 
analogie avec la maniere d'agir de Popium, 
le musk & le camphre doivent ètre employés 
dans cette maladie , à beaucoup plus forte dofe 
qu'on ne les adminiftre dans d’autres cas. ~ 

MCCLXXV. Le bain chaud a été commu 
nément employé comme remede dans cette 
maladie, & fouvent avec utilité; mais il n’efb 
point Venu à ma connoiflance qu'il ait pro 
duit une guérifon complette par fa feule ation. 
Soit que le mouvement du corps, qui eft né- 
ceflaire pour prendre le bain, excite les {paf 
mes, foit qu’on doive l’attribuer à la crainte 
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du bain, dont quelques perfonnes font afec. 
tées, il elt für que, dans quelques cas, le bain 
chaud a été nuifible & même mortel. On a 
recommandé des fomentations fur quelques 
parties; & je crois que c’eft avec jufte raifon. 
Et je ne doute pas que les fomentations des’ 
pieds & des jambes qu’on emploie maintenant 
dans les fievres, ne foient trés-utiles dans cette 
maladie , en les employant avec afliduité , 
d'autant plus qu’elles demandent à peine que : 
le malade fe remue. _ 
MCCLXXVI. Les anciens faifoient très- 
fouvent des applications onétueufes dans cette 
maladie; & quelques médecins modernes les 
ont confidérées comme trés- utiles. Cependant, 
elles n’ont pas paru produire de grands effets; 
& n'étant qu'un foible moyen auxiliaire, 
accompagné de quelques inconvéniens , les 
poor anglois en négligent. beaucoup lu 
age. | 
‘MCCLXXVIL On a employé auparavant 
Ja faigné dans cette maladie; mais on a ob- 
fervé qu’elle étoit nuifible, excepté dans un 
petit nombre de cas, & dans des conftitutions 
pléthoriques où la fievre étoit furvenue. En 
général, l’état du corps humain, dans les clio 
mats chauds, n’eft point favorable à la fai- 
gnée : fi nous tirons même quelqu’indication 
de l’état du fang que l’on tire des veines , ‘it 
femble qu’on doit craindre la faignée dans les 
fymptômes du tetanos. 
: MCCLXXVIIT On a auffi employé les vé 
ficatoires dans cette maladie; mais divers mé- 
decins prétendent qu'ils font conftamment 
très - nuifibles , & on en néglige maintenant 
Pufage, AN RON Li 
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MCCLXXIX. Telles font les méthodes de 

traitement qu’on a fuivies jufqu’ici; mais di- 
Vers médecins nous ont appris qu’ils avoient 
employé, en Amérique, le mercure avec de 
grands avantages. On rapporte qu’il doit être 
employé dans les premiers tems de la mala- 
die; qu'il eft plus convenable de le donner 
en frictions; qu'il doit être adminiltré à forte 
dofe, enforte que le corps en foit aufli-tôt 
comme pénétré; que la falivation en {oit pro- 
duite, & qu’elle foit continuée jufqu’a ce que 
les fymptômes cedent. Je n’ai point appris 
avec certitude fi cette méthode feul eft en 
général futGfante pour le traitement de cette 
maladie, où s’il faut aider l’action de ce re- 
mede par Pufage de l’opium, ou encore, jul- 
qu'à quel point l’adminiftration de cette der- 
niere fubftance doit être portée, À roue 

… MCCLXXX. On m'aapprisen dernier lieu 
que le tetanos, dans tous fes différens degrés, 
“avoit. été guéri, en donnant intérieurement 
le piffeleum barbadenfe. J'ai cru devoir en par- 
ler, quoique je ne fache pas exactement à 
quelle dofe on doit donner ce médicament, 
&dans quelles circonftances de la maladie il eft 
à propos de employer.  : — 

MCCLXXXI. Dans la premiere édition de 
cet ouvrage, je nai point parlé du bain froid 
en expofant les divers remedes du tetanos,. 
parce que, quoique j'en eufle entendu par-! 
ler, je ne favois pas qu’il eût été affez fouvent 
employé pour confirmer mon opinion fur fon 
efficacité : je n’étois pas non plus affez inftruit 
de la maniere ordinaire de l’adminiftrer. Mais 
maintenant, fur le rapport de plufieurs méde- 
çins judicieux, qui Pont employé fréquem- 

ment À 
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‘ment, je puis affurer que c’eft un remede qui, 
dans des épreuves nombreufes qu’on en a fai- 
tes, elt des plus avantageux dans cette ma- 
ladie, & que, pendant que Pufage douteux 
du bain chaud la fait entiérement oublier , 
celui du bain froid eft ordinairement employé 
dans toute Amérique. La maniere de l’ad. 
miniftrer elt quelquefois de le prendre à la 
‘mer; mais le plus fouvent, elle confifte à Jet- 
ter l’eau froide d’un baflin ou d’un baquet 
fur tout le corps du malade. Quand cela eft 
fait, on enveloppe le malade dans des cou. 
vertures, en le mettant au lit, & on lui don- 
ne lopium à forte dofe. Par ce moyen, on 
obtient une rémiffion confidérable des {fy mp- 
tômes; mais ilsreviennent ordinairement dans 
peu d'heures, & on répete comme auparavant 
Je bain & les dofes d’opium. Par ces répéti- 
tions , les intervalles que laiffent les fymptd- 
mes deviennent plus longs, & enfin la mala- 
die eft entiérement guérie, quelquefois méme 
trés-promptement. Je dois remarquer que, d’a- 
pres les informations que jai reçues, le bain 
froid n’eft pas fi fouvent employé, ou n’eft 
pas fi efficace dans les cas du tetanos qui fuc- 
cede aux bleflures, comme dans ceux qui Vien~ 
nent de l’impreflion du froid. 

MCCLXXXTI. Avant de terminer ce cha- 
pitre, il eft bon de faire connoitre un cas 
particulier de tetanos ou de trifmus, qui atta- 
que certains enfans auffi-tét après leur naif. 
lance , & qu’on appelle pour cette raifon, 
trifmus nafcentium. 1] femble que c’eft une ma. 
ladie particuliere , puifqu’elle n’attaque les en- 
fans que durant les premiers quinze jours, & 
ordinairement avant le neuvieme jour de leur 

Tome III, 
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âge; enforte que, dans les contrées où cette 
maladie eft fréquente, on regarde les enfans 
comme étant en {üreté, loriqu’ils ont pañlé 
cette époque. Le principal fymptôme de cette 
maladie eltle trifmus ; mais le plus fouvent ce 
welt pas le feul, puifqu’il fe combine avec 
Popifthotonos .ou le tetanos lui-meme. Elle 
eft, comme les autres variétés du tetanos, la 
plus fréquente dans les pays chauds; mais de 
mème que celles qui naiflent de Vimpreflion 
du froid, elle ne fe borne pas aux climats 
‘chauds, puifqu’on la trouve dans la plupart 
des contrées {eptentrionales de PEurope. Elle 
paroit plus fréquente dans certains cantons 
que dans d’autres; mais je ne faurois déter- 
miner ce qui peut l'y confiner. Il femble 
qu’elle eft plus ordinaire en Switzerland qu’en. 
France. Jai été inftruit qu’elle eft fréquente 
dans les lieux élevés de ’Ecofle; mais je n’en 
ai point vu d'exemple dans les contrées baf- 
des. Ses diverfes caufes ne font pas bien con- 
nues, & les conjeétures qu’on a formées fur cet 
point, ne me paroiflent point fatisfaifantes. 
Cette maladie elt prefque toujours funette 
dans l’efpace de peu de jours. Les femmes en. 
font fi perfuadées, qu’elles ne demandent pref- 
que jamais le fecours de Part de guérir dans 
ce cas-là. C’eft ce qui fait que nous fommes 
peu inftruits de l’hiftoire de cette maladie , ainfs 
que fur l'effet des remedes convenables. Ce- 
pendant l’analogie nous porte à fuppofer qn’on 
pourroit employer les remedes qui ont réufli 
dans d’autres cas du tetanos ; & le peu d’eflais 
qu’on en a faits, femblent confirmer cette: 
pratiques | 4 
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CHAPITRE IL 
De Pépilepfie. 


MCCLXXXII. La expliqué déja MCCLVI, 
dans quel fens j’emploie le terme de con. 
vulfion. 

Les convulfions qui attaquent le corps hu- 
main, n’ont pas toutes le même caractere 3 
mais je ne confidere ici que la forme princi- 
pale, & la plus ordinaire fous laquelle eiles 
fe montrent, comme dans Pepilepfie. On peut 
dire que cette maladie confifte dans des con- 
. vulfions de la plus grande partie des muf. 
cles du mouvement volontaire ; accompa- 
gnées de la perte du fentiment, & fniflant 
par un état d’infenfibilité & une apparence de 
fommeil. 

: MCCLXXXIIT. Cette forme eft générale, 
& les principales circonftances de la maladie 
font toujours les mémes dans toutes les per- 
Jonnes. Elle vient par accès, & les perfonnes 
en font attaquées lors mème qu’elles jouiffent 
d’une fante parfaite en apparence ; & ces accès , 
après avoir duré quelque tems, difparoiflent , 
& le malade revient à fon état ordinaire de 
fante. Ces attaques font quelquefois précé- 
dées de certains Îymptômes qui peuvent en 
faire connoître l'approche aux perfonnes qui 
en ont déja éprouvé, comme nous le ferons 
voir dans la fuite; mais ces préludes ne fe 
font pas fentir long-tems avant Pinyafion 5 
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qui quelquefois vient fubitement, fans que 
æien ait paru l’annoncer. | 
La perfonne qui en eit attaquée, perd fu- 
bitement tout fentiment & la faculté de fe 
mouvoir; de forte que fi elle eft debout, elle 
tombe immédiatement, ou bien elle eft ren- 
verfée à terreavec des convulfions. Dans cette 
fituation, elle s’agiteavet des contorfions vio- 
lentes des membres & du tronc en divers fens. 
Ordinairement les membres d’un côté du corps 
{ont plus violemment agités que ceux de J’au- 
tre. Dans tous ces cas, les mufcles de ta face 
& des yeux font beaucoup affectés, ce qui 
produit de fortes diltorfions & des grimaces. 
La langue fait fouvent faillie hors de la bou- 
che; ce qui l’expofe à être griévement blef- 
fée par Paction des mufcles de la machoire 
inférieure , qui font effort pour fermer la 
bouche. | 
Pendant que les convulfions continuent, il 
fort ordinairement de la bouche une bave 
écumeule; ces convulfions ont quelques mo- 
mens de relâche, mais elles fe renouvellent - 
fubitement avec la pius grande violence. En 
général, aprés quelque tems les convulfions 
ceflent entiérement, & la perfonne refte quel- 
que tems fans mouvement, mais dans un état: 
d’infenfibilité abfolue , & avec les apparences 
d’un profond fommeil. Après cet état de ftu- 
peur, le fentiment & la faculté de fe mouvoir | 
reviennent quelquefois fubitement; mais le 
plus fouvent par degrés, fans qu’on conferve 
le fouvenir de ce qui s’eft pafflé durant lPac- 
cès. Pendant les convulfions, le pouls & la 
refpiration font précipités & irréguliers; mais 
après que les convullions ont celté , ils revien- 
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nent à leur régularité ordinaire, & comme dans 


l'etat de fanté. a 
Telle eft la forme générale de la maladie; elle: 
offre des variétés fuivant les individus, quel- 
quefois aufli dans la même perfonne, foit pour. 
la violence plus ou moins grande, foit pour 
la durée des fymptômes. | 
MCCLXXXIV. A l'égard de la caufe pro 
Chaine, on peut dire qu’elle eft une affection 
de energie du cerveau, qui étant ordinaire. 
ment dirigée par la volonté, en eft ici indé- 
pendante , & n’eft foumife qu'à des caufes 
Contre-nature. Mais je ne faurois aller plus 
loin; car je ne connois point les conditions 
plyfiques du cerveau, dans les déterminations 
otdinaires de la volonté, & par conféquent 
j'ignore aufli l’état contre-nature du cerveau 
dans les affections épileptiques. Je ne tenterai 
donc point de tirer les indications du traite- 
ment de la connoiflance de la caufe prochai- 
ne, mais de la recherche exacte des caufes 
éloignées qui peuvent exciter par elles. més 
mes, ou être une caufe occafionnelle de la 
miladie; & je crois qu’on peut tirer de-là des 
inductions trés-utiles pour le traitement : il eft 
donc de mon devoir d’entrer dans l’énuméra- 
tion de ces caufes. 
MCCLXXXV. Les caufes éloignées de lé 
pilepie peuvent être diftinguées en occafion- 
nelles & en prédifpofantes. Ji y a, à la véri- 
té, certaines caufes éloignées qui agiffent in- 
dépendamment de toute prédifpofition; mais 
comthe il eft difficile de les diftinguer , je 
confidérerai les unes & les autres fous le ti- 
tre général de caufes occafionnelles ou pré 
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MCCLXXXVI. Les caufes occafionnelles: 


peuvent, je crois , être rapportées à deux 
points généraux. Le premier comprend celles 
qui femblent agir en ftimulant directement, 
& en excitant l'énergie du cerveau. Le fecond 
renferme celles qui femblent agir en l’affoi: 
bliffant. Pour abréger, & fans prétendre expli: 
quer la maniere dont ces caufes agiffent, j2 
me-fervirai des termes d’excitation & d’affail- 
fement, comme exprimant une vérité qui &- 
fulte des faits obfervés; & quoiqu'il foit dif- 
ficile de fixer fi quelques-unes de ces cauies 
agiflent plutôt d’une maniere que de l’autre, 
cela ne doit point nous arréter pour les au- 
tres, par tout où nous pourrons fixer clair¢- 
ment leur influence particuliere, & en tirèr 
des principes de pratique. | 

MCCLXXXVII. Parmi les caufes occa- 
fionnelles qui agiffent en excitant, il y ea 
a qui portent une impreflion directe & in- 
médiate fur le cerveau même; d’autres £n 
agiffant fur d’autres parties du corps, tranf- 
mettent par leur moyen leur impreflion au 
cerveau. 

MCCLXXXVIII. Les caufes d’une sa lt 
tion immédiate du cerveau font de quaire 
fortes. 1°. Les ftimulans méchaniques. 2°. Les 
ftimulans chymiques. 3°. Les ftimulans mo- 
raux, & enfin 4°. le ffimulus particulier d'une 
trop grande diftenfion des vaifleaux. 

MCCLXXXIX. Les ftimulans méchaniques 
peuvent être des inftrumens propres à bleffer, © 
qui pénetrent dans le crane, ou qui entrent 
dans la fubftance du cerveau, ou des efquil- 
les du crâne fracturé, ou des excroiffances du- 
res & pointues qui naiffent de la furface in- 
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“terne du crane, ou qui font formées dans les 


membranes du cerveau. 

_MCCXC. Les ftimulans chymiques 
(MCCLXXXVIIL), peuvent ètre des fui. 
des qui, par diverfes caufes, font épanchés 
dans certaines parties du cerveau, & devien. 
tent acres par la ftagnation, ou d’une autre 
laniere, 

MCCXCI Les irritations morales qui apif. 
fet en excitant, font toutes les paflions vio- 
leces d’un genre actifs, comme la joie oula 
cere. La premiere a manifeftement une qua- 
lit excitante en agiffant fortement & immédia- 
terent fur l'énergie du cerveau. La feconde 
ait aufli évidemment de la mème maniere. 
Mis il faut remarquer que ce n’eft pas feu- 
leent ainfi que la colere produit ces effets ; 
c? elle fait une forte impredfion fur le fyfte- 
 fanguin, & elle peut devenir un ftimu- 
lt de trop grande diftenfion, en ce que du- 
Fit un acces de colere, le fang eft pouffé dans 
le vaifleaux de la téte avec violence & en plus 
ginde quantité, 

MCCXCIL. A Particle des irritations mora. 
le, il faut rapporter lafpe@ des perfonnes 

_ éprouvent un accès d’épilepfie; ce qui en 
a ielquetois produit un pareil dans le {pecta- 
tet. On peut demander , à la vérité, fi cet effet: 

0 être attribué à l'horreur produite par les 
agitions , en apparence douloureufes des 
mebres, & aux grimaces effrayantes des épi. 
lepques, ou bien, fi ce n’eft qu’un effet de la 
for: de limitation ? Il eft poffible que l’hor- 
reuproduife quelquefois cet effet; mais cer- 

 tairment une grande partie en doit être attrt= 
bue au penchant naturel à dans qui 
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en tout tems eft fi puiffant pour l’homme; 
& qui opere dans d’autres cas des affections! 
convulfives que ne pourroit produire aucun 
{pectacle d'horreur. | 
MCCXCIIT. A l’article des irritations men 
tales, Je dois rapporter l’épilepfie feinte qui eft 
fi conuue: mais je ne doute pas que par ÿ 
fuite fa répétition ne puiffe produire une ép{ 
lepfie réelle. L’hiftoire du quiétifme & dé 
exorcifmes me fait penchér vers cette opiniow 
qui recoit une nouvelle preuve de ce qe 
nous connoiffons du pouvoir de l’imagin- 
tion fur le retour des accès d’épilepfie & 
d'hyftérie. _ Tr 
MCCXCIV. Je pañle maintenant aux ir 
tations qui agiflent immédiatement fur le ce 
veau, & que j'imagine être une trop grane 
diftenfion des vaifleaux fanguins de cet org 
ne. Ce qui le rend vraifemblable, c’eft qu 
la diffection des perfonnes mortes d’épile; 
fie, on a découvert ordinairement des ma 
ques d’une congeftion précédente dans |i 
vaifleaux fanguins du cerveau. On repliquei 
peut-être que c’eft l'effet de l’accès qui a do} 
né la mort; mais ce qui rend probable qe 
la congeftion avoit précédé, c’eft que Pep. 
lepfie eft fouvent accompagnée de maux 2 
tête, de la manie, de la paralyfie & de l’ar- 
plexie; maladies qui dépendent d’une-cong- 
tion dans les vaifleaux du cerveau. En out, 


| 


on a fouvent trouvé dans le cerveau de : 


fonnes mortes d’épilepfie , des tumeurs & ts. 
épanchemens, qui, quoiqu incapables de 
duire.les maladies qui dépendent de la ca-- 
preflion d’une portion confidérable du æ- 
Veau , peuvent cependant comprimer aflezle: — 
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Vaifieaux pour produire dans les autres une 
plus grande turgefcence qu’à Pordinaire 5" OU 
Vimpulition du fang dans les vaiffeaux du cer. 
Veau, plus propre à occafionner une plus forte 
diftenfion. | 
MCCXCV. Ces confidérations femblent for. 
tifer la conjecture que nous avons formée ; 
mais on peut encore alléguer en preuve , que 
l'état pléthorique eft favorable à Pépilepfie 
& que toute turgefcence accidentelle de vaif. 
eaux du cerveau, par un accès de colere, par 
la chaleur du foleil ou d’un appartement, par 
un exercice violent, un excès de crapule, ou 
Vivrefle, peut devenir immédiatement la cau. 
{fe d’un accès d’épilepfie. | 
MCCXCVI. On peut mème confirmer cette 
doctrine par un raifonnement de théorie. Jai 
éprouvé ci-devant qu’un certain degré de plé- 
nitude, & de tenfion des vaifleaux du cer- 
veau, eft néceffaire pour foutenir fon énergie 
ordinaire & conftante dans la diftribution de 
Pinfluence nerveufe. D’ou il paroit s’enfui- 
vre qu’une trop forte diftenfion de ces memes 
vaifleaux peut être la caufe d’une excitation 
violente. | 
_ MCCXCVII. J'ai fait Pénumération des di- 
yerfes caufes éloignées ou occafionnelles de 
epilepfie, qui agiflent en excitant immeédia- 
ement le cerveau lui-même. Parmi les cau- 
es qui augmentent Pénergie du cerveau iné.. 
liatement, c’eft-a-dire, en agiflant fur d’au- 
res parties du cotps, on doit compter les im- 
reffions qui produifent nn extreme degré de 
laifir ou de douleur. . REN 8) , 
Les impreffions qui ne produifent ni Pun 
i l'autre de ces effets; ne peuvent guere catty 
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fer l’epilepfie, à moins que de telles impref- 
fions ne foient portées au degré le plus vio- 
lent; & alors leur maniere d’agir peut étre 
confidérée comme une modification de la dou- 
leur. Il faut cependant remarquer que toutes 
les impreflions fortes, & qui font foudaines 
& imprevues, produifent fouvent des attaques 
d’épilepfe. j 

MCCXCVIII. Certaines impreffions faites 
fur différentes parties du corps, operent fou- 
vent fans produire aucune fenfation, en forte 
qu'on ne fait à quelle claffe les rapporter ; 
mais il eft probable qu’elles agiflent en exci 
tant le cerveau, & qu’elles rentrent dans le 
dénombrement que nous avons déja fait. De 
cette forte font: la dentition des enfans, les 
vers, l'acidité ou une autre acrimonie dans 
le canal alimentaire , des calculs dans les reins ; 
des matieres acres dans des abcés ou des ulce- 
res, une acrimonie répandue dans la maffe du 
fang, comme dans le cas de quelques affections 
contagieufes. , 

MCCXCIX. On comprend fans peine com- 
ment des ftimulans directs d’une certaine force 
peuvent exciter l’action du cerveau, & occa. 
fionner l’épilepfe; mais on a peu connu jul 
qu'ici certaines caufes qui affoibliffent évidem- 
ment énergie du cerveau, ou qui, fuivants 
Pexpreffion que j'ai adoptée , agiflent par cffaif- 
Jement. Mais cependant elles excitent indirec- 
tement l’action du cerveau, de maniere à pro-\ 
duire l’épilepfie; & c’elt en vertu de ce qu’on 
appelle vis medicatrix nature, expreflion bien 
fondée. Mais comme je n’admets point la doc-# 
trine de Stalh fur l'influence de l’ame, je me 
fert de ce terme, commevexprimant un fait,’ 
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& je n’ai point en vue del’employer pour ren- 
dre raifon de la maniere dont la caufe de cet 
affaiflement produitméchaniquement fes effets. 
Je prétends cependant qu’il y a certaines caufes 
de collapfus qui deviennent en effet des ftimu- 
lans, & qui produifent ainfi l’épilepfie. 
- MCCC. Je conclus qu’il y a de ces ftimu- 
lans indirects , en ce que diverfes caufes d’é- 
pr font de nature à produire fouvent la 
yncope, qu'on fuppofe toujours dépendre de 
quelques principes qui affoibliflent l'énergie 
du cerveau ( MCLXX VIT ) : il eft difficile d’ex- 
pliquer pourquoi les mémes caufes produifent 
quelquefois la fyncope, & d'autrefois la réac- 
tion qui paroit dans l’épilepfie. Mais, à mon 
avis, cela ne me doit point empêcher de fup- 
pofer que ces caufes agiflent par affaiflement, 
Des exemples particuliers que je vais rappor- 
ter, feront voir qu’il exilte de pareilles caules 
d’épilepfie. 
MCCCI. La premiere caufe que je fuppofe 
etre de cette efpece, eft une hémorrhagie , 
{oit fpontanée, foit par d’autres moyens. Il eft 
bien connu que la même hémorrhagie qui pro- 
duit la fyncope, produit auffi fouvent l’épi- 
lepfie; & les obfervations ont démontré que 
les hémorrhagies qui font portées au point de 
devenir mortelles, le font rarement fans pro. 
duire d’abord l’épilepfie. SR 
MCCCII. Une autre caufe que je fuppofe 
agir par affaiflement, & qui par conféquent 
produit quelquefois la lyncope, & d’autrefois 
Pépilepfie, eftla terreur , c’eft-à-dire, la crainte 
de quelque grand mal, qui arrive fans ètre pré 
vu. Comme elle produit en même tems une 


émotion foudaine & confidérable MCLXXX, 
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elle produit plus fouvent Vépilepfie que la 
fyncope. | Mh | 
MCCCTIT. Une troifieme caufe qui produit 
Pépilepfie par aHaifement, eft l'horreur, c’eft- 
a-dire, une averlon forte qui naît foudaine- 
ment d’une fenfation très-défagréable, & fou- 
vent aufli d’une fympathie, avec la douleur 
& le danger d’une autre perfonne. Comme 
Vhorreur eft fouvent la caufe de la fyncope, 
on ne peut fe méprendre fur la maniere dont 
elle produit l’épilepfie; & on peut en donner 
Ja raifon fuivante. Comme le defir excite lace 
tivité, Paverfion, au contraire, la reftreint, 
c’eft-a-dire, qu’elle affoiblit l'énergie du cer- 
veau; & par conféquent, des degrés d’aver- 
fion plus forts peuvent produire la fyncope 
ou l’épilepfie. | 
MCCCIV. Un quatrieme ordre de caufes 
de l’epilepfie que je fuppofe auffi agir par affaif 
fement, comprend certaines odeurs qui cau- 
Tent ou la fyncope ou l’épilefie: & à l'égard 
de la premiere, j'ai déja donné les raifons 
qui me font fuppofer que les odeurs agifent 
plutôt par leur qualité défagréable que par leur 
propriété @affoiblir (MCLXXXII). Ces rai- 
fons peuvent trouver ici leur application: & 
peut-être aufli que tout ce que produifent 
les odeurs, doit ètre confidéré comme effet 
de Phorreur, & par-la, appartenir à l’article. 
précédent. : 
MCCCV. Un cinquieme ordre de caufes qui, 
produifent Pépilepfie par collapfus , eft l’action 
de plufieurs fubftances, confidérées , au moins 
pour la plupart, comme des poifons. Avant 
que de donner la mort , elles produifent ordi= 
nairement l’épilepfe, Cet effet, à la vérité l 
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peut, dans certains cas, être rapporté 4 lac. 
tion inflammatoire qu’ils exercent quelquefois 
dans Veftomac ou dans d’autres parties du 
canal des inteftins; mais comme une grande 
partie offre aufli fur-tout une qualité narcoti- 
que & délétere, il eft probable que c’eft par- 
la qu'ils produifent l’épilepfie; & ils doivent 
être rapportés à la clafle des caufes dont nous 
parlons. 

_ MCCCVI. Paffons maintenant à l’efpece d’é. 
pilepfie caractérifée par ce qu’on nomme aura 
epileptica. C’ett une fenfation de quelque chofe 
qui fe meut dans quelque parties des membres 
ou du tronc du corps, & qui de-là fe porte 
a la tète; & quand elle y eft arrivée, la per- 
fonne eftimmédiatement privée du fentiment, 
& éprouve une attaque d’épilepfie. Les per- 
fonnes qui en ont fait l'expérience, la com. 
parent à une vapeur froide, quelquefois à un 
Auide qui coule, d'autrefois à la marche d’un 
petit infecte qui fe traîne vers la tète : très. 
fouvent elles ne peuvent pas donner une idée 
diftinéte de leur fenfation, autrement qu’en 
la reprefentant comme quelque chofe de mo- 
bile. On a fuppofé que cette fenfation naît 
Je quelque affection de lextrèmité, ou d’une 
autre partie du nerf mis en action par quel- 
jue matiere irritante, & que cette fenfation 
uit par conféquent le cours de ce nerf; mais 
e n’ai jamais obfervé qu’elle fuivit diftincte. 
nent le trajet d'aucun nerf; & en général, 
ile femble pailer le long des tégumens..On 
1 trouvé dans quelques cas qu’elle vient de 
juelque chofe qui prefle ou qui irrite un nerf 
articulier , quelquefois à la fuite d’une con- 
ufion ou d’une bleffure, Mais ces exemples 
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font plus rares; & l'effet plus ordinaire des 
contufions & des bleflures , eft le tetanos qui 
h’eft point accompagné de la circonftance de 
ce qu'on appelle aura; & Wun autre côté, 
cette aura qui produit l’épilepfie , vient fou- 
vent d’une partie qui n’a jamais éprouvé de 
bleffure ni de contufion, & qui ne paroit point 
affectée d'aucune matiere irritante. 

Il eft naturel d'imaginer que cette aura epi- 
leptica eft l'effet de quelque fimulus dire&, 
qui agit dans la partie, & de-la, par commu- 
nication, au cerveau. II faudroit donc la rap: 
porter à la clafle des caufes qui excitent lé: 
nergie de cet organe; mais la différence re 
marquable qu’on obferve dans des caufes fem: 
blables en apparence, & qui produifent le te- 
tanos, laiffe quelque doute fur cet objet. 

* MCCCVIL Ayant expofé les caufes occas 
fionnelles de l’épilepfie, je paffe maintenant 
‘aux caufes prédifpofantes. Comme plufieurs 
des caufes rapportées ci-deflus, agiflent fut 
certaines perfonnes & point du tout fur d’au- 
tres, on peut fuppofer dans ces perfonnes une 
prédifpolition à cette maladie. Mais il n’eft 
pas aife de déterminer en quoi coniifte cette 
prédifpofition. | 

MCCCVIIT. Comme plufieurs des caufes 
occafionnelles font des impreflions foibles, & 
ne produifent que peu ou point (effet fur la 
plupart des perfonnes, je conclus que celles 
qui en font affectées font plus mobiles que 
les autres, & que par conféquent, une cet- 
taine mobilité de conftitution eft une des caus 
fes prédifpofantes. Mais il eft à propos de 
montrer que cet état du corps eft plus mar: 
que dans certaines perfonnes que dans d’autres. 
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MCCCIX. Cette mobilité paroît plus clai- 
rement dans l’état de lame; fi une! perfonne 
fe livre aifément à Pelpérance, ou fe laiffe 
accabler par la crainte, & qu’elle paffe aifé. 
ment & promptement d’un état à l’autre; fi 
elle a du penchant au plaifir & à la gaieté; 
que fa colere foit facile à provoquer , & qu’elle 
foit timide; fi de légeres impreflions excitent 
en elle des émotions fortes, mais paflageres , 
c'eft le caractere de l'enfant: Qui colligit ac 
ponit iram temeré &§ mutatur in horas; où dela 
femme: Varium € mutabile femina. Et en effet, 
dans les femmes & les enfans , on reconnoit 
fans peine cette mobilité de ’ame; mais elle 
elt néceflairement unie avec un état analo. 
gue du cerveau, c’eft-à-dire, avec une mobi- 
lité pour toute impreffion; ou une difpolition 
à recevoir des alternatives d’excitation ou d’af. 
faifement, l'un & l’autre à un degré confidé. 
rable. 

MCCCX. Certaines perfonnes ont par con: 
féquent une mobilité de conftitution qui tient 
à l’état primitif de leurs fibres, & qui eft plus 
facile à ébranler à une certaine période de la 
vie que dans d’autres; mais quelquefois elle 
eft aufli produite par des circonftances parti- 
culieres de la vie, ou du moins elle en recoit 
des modifications particulieres. 

- MCCCXI. Cette mobilité confifte dans un 
plus grand degré de fenfibilité ou Wirritabilité. 
Les médecins regardent, à la vérité, ces deux 
conditions comme fi néceflairement unies , 
qu’elles produifent l’une & l’autre la mème 
conftitution ; mais je penfe qu’elles font dif. 
férentes, & que la mobilité peut dépendre 
quelquefois de l’une & quelquefois de l'autre, 
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Si, par la répétition, une action devient plus 
* facile à exciter, & qu’elle le foit plus forte- 
ment, Je confidere ce cas comme un accroil- 
fement d'irritabilité feüle. Je ne poufe pas ici 
cette difcuffion plus loin, parce-qu'il s’agit 
d'expliquer feulement pourquoi Pépilepfie & 
les convulfions de toute efpece, par leur répé. 
tition, deviennent plus faciles à exciter, & 
finiflent par être habituelles, ce qui les rend 
d’une guérifon plus difficile. = peak 

. MCCCXIT. De quelque maniere qu’on ap- 
plique la diftinction de la fenfibilité & de Pirri- 
tabilité, il paroit que la mobilité, qui eft une 
caufe prédifpofante de l’épilepfie, dépend plus 
particulierement de la foibleffe, ou d’un état 
plethorique du corps. | 

. MCCCXIIT. Une circonftance fait voir com 
bien difpofe à cette maladie l’état de débilité, 
peut-être en produifant la fenfibilité ; c’elt que 
les enfans, les femmes, & d’autres perfonnes 
d’une conttitution foible, font les plus fujets 
a l’épilepfie. ; 

. MCCCXIV. Les effets d'un état pléthori-. 
que, comme caufe prédifpofante, paroiflent , 
en ce que les perfonnes pléthoriques font fort 
fujettes à Pépilepfie, en ce qu’elle eft excitée 
ordinairement, comme je lai déja dit, par. 
les caufes d’une turgefcence du fang, & qu’on. 
la guérit fouvent en diminuant l’état plétho. 
rique. | ‘ 

_ Nous pouvons encore ajouter d’autres con- 
fidérations: 1°. Un état pléthorique produit. 
en partie un relâchement des folides, & par 
conféquent la débilité des fibres motrices. 2°. 
Dans un pareil état, le ton des fibres motri- 
ces dépend plus de leur tenfion que de leur 

| propriété 
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propriété inhérente ; & comme cette tenfion 
dépend de la quantité & du cours des fluides 
dans les vaifleaux fanguins, ce qui eft tres. 
expofe à des changemens par l’action de plu- 
fieurs caufes, il doit s’enfuivre la mobilité de 
toute l’habitude du corps. 3°. Un état plétho- 
rique eft favorable à la congeftion du fang 
dans les vaifleaux du cerveau; & il doit le 
rendre plus fufceptible d’être affeté par une 
turgefcence générale du fang, & par-là difpo- 
fer plus parciculiérement à lépilepfie. 

MCCCXV. Il y a une autre circonftance 

du corps qui difpofe à Vépilepfie, & dont je 
ne puis pas fi bien rendre raifon; c’eft l’état 
du fommeil. De quelque maniere que cela fe 
pañle , il paroit dans le fait, que cet état dif. 
pofe à la maladie dont je parle; car, dans 
plufieurs perfonnes fujettes à l’épilepfe, les 
‘attaques ne furviennent que dans le tems du 
fommeil, ou immédiatement au réveil. Dans 
“un cas rapporté par M. de Haen, il paroît 
clairement que la difpofition à l’épilepfie dé- 
pend entiérement de l’état du corps dans le 
-fommeil. 

MCCCXVI. Ayant ainfi confidéré toutes 
les caufes éloignées de l’épilepfie, je paffe à 
fon traitement; car, comme je lai déja dit, 
ce n'eft que de la confidération des caufes éloi- 
gnées, que nous pouvons tirer des regles de 
pratique pour cette maladie. 

Je commence par obferver que , comme 
cette maladie peut être confidérée comme 
fympathique ou comme idiopathique , je dois 
traiter {éparément de l’une & de l’autre, & je 
commence par la premiere. — 3 | 

MCCCX VII. Quand cette maladie eft puré- 

RO. 
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ment fympathique, & qu’elle dépend d’une 
affection primitive dans quelque partie du 
corps, telle qu’une acidité, ou des vers dans 
le canal alimentaire, la dentition, ou d’autres 
caufes femblables, il eft évident qu’il faut fe 
délivrer de ces affections primitives pour la 
cure delépilepfie; mais ce n’eft pas ici le lieu 
de parler de ces maladies. 

MCCCXVIIT. Il y a cependant un cas par- 
ticulier d’épilepfie {ympathique , c’eft celle 
qu’accompagne laura epileptica, que jai dé- 
crite (MCCCVI); & quoique cette aura epi- 
leptica, qui naît d’une partie déterminée, in- 
dique le lieu de l'affe@ion, cependant, com- 
me dans plufieurs cas, nous ne pouvons ap- 
percevoir de quelle nature eft cette affection, 

yoffrirai feulement en général les regles fui- 
vantes. 4 

1°. Quand la partie entiere peut ètre dé- 
truite en fûreté, on peut tâcher de le faire, foit 
avec linftrument tranchant, foit avec le cau- 
tere actuel ou potentiel. 

2°, Quand on ne peut détruire la partie en} 
entier, il faut tâcher de corriger l'affection 
morbifique par des véficatoires , ou en y éta- 
‘blifant un cautere. 

3°. Quand on ne peut point prendre ces 
-melures, ou bien qu’elles ne réuffiffent pas, 
fi la maladie femble procéder de Pextrèmité 
d’un nerf particulier qu’on ne puiffe point ailé- 
‘ment fuivre dans tout fon cours, il fera à 
propos de couper ce nerf en travers, comme 
nous l'avons propofé au fujet du tetanos. ~~ 

4°. Quand on ne peut point appercevoir 
de quel lieu naît précifément cette aura, en- 
forte qu’on ne puiffe point-pratiquer les regles 
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qui viennent d’être décrites; mais, quand en 
mème tems nous appercevons fes progrès le 
long du membre, il arrive fouvent que l’épi- 
leplie peut être prévenue par une ligature de 
ce membre, au deflus du lieu d’où naît cette 
aura: & on doit toujours fe conduire ainfi, 
parce qu’en prévenant l'attaque , on rompt 
l'habitude de la maladie, & parce que la fré- 
_Quente compreflion rend les nerfs moins pro- 
pres à propager cette aura, 
. MCCCXIX. Le traitement de l’épilepfe 
idiopathique, comme je l’ai dit ci-deflus, doit 
être fondé fur la connoiffance des caufes éloi- 
gnées. On en peut donctirer deux indications 
générales: la premiere, eft d'éviter les caufes 
occafionnelles; & la feconde, eft d’éloigner 
ou de corriger les caufes prédifpofantes. 

Cette méthode n’eft pas toujours purement 
palliative. Comme dans plufieurs cas la pré- 
difpofition peut ètre regardée comme la feule 
caufe prochaine , notre feconde indication 
peut être fouvent confidérée comme propre. 
ment curative. 

MCCCXX, L’énumération que j'ai don- 
née auparavant, fait voir que la plupart des 
caufes occafionnelles, autant qu’elles font en 
notre pouvoir, n’ont befoin que d’être con- 
nues pour qu'on les évite. C’eft pourquoi, 
je ne ferai ici qu’un petit nombre de re- 
marques. : ae : 

MCCCXXI. Une des plus fréquentes cau- 
fes occafionnelles, eft celle de la trop forte 
diftenfion des vaifleaux (MCCCXIV ), qui, 
en ce qu’elle dépend d’un état pléthorique 

. général, doit être évitée de la maniere dont 
je le dirai ci-deflous. Mais en outre, comme 
be 
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dans les conftituions nrobiles & changeantes, _ 
une turgeicence accidentelle eft un fréquent 
moyen qui excite lépilepfie, il faut que les 
perfonnes fujettes à des attaques d’épilepfie 
aient foin conftamment de l’éviter. 

MCCCXXIL Une autre caufe excitante 
des plus fréquentes, eft toute forte impreflion — 
faite brufquement fur les fens. Car, comme 
de telles impreffions communiquent, dans des 
conftitutions mobiles, une grande force & un 
ébranlement au fyflème nerveux, elles peu- 
vent par-la produire l’épilepfie. 

MCCCXXIII. Dans plufieurs cas d’épilep- 
fie, où la caufe prédifpofante ne peut ètre cor- 
rigée ni éloignée, le retour de la maladie ne 
peut être prévenu que par une grande atten- 
tion à éviter les caufes occafionnelles : & cont- 
me cette maladie devient plus obftinée par la 
répétition & l'habitude, la principale indica- 
tion pour parvenir à la cure, eft d'éviter ces 
fortes de caufes. | 

Je dois faire obferver qu’en grande partie, 
la cure radicale dépend du foin d’éloigner ou 
de corriger la caufe prédifpofante. 
~ MCCCXXIV. J’ai dit ci-deffus que la caufe 
prédifpofante de l’épilepfe eft une certaine 
mobilité du fenforium, & qu’elle dépend d’un 
état pléthorique général, ou d’un certain état 
de débilité. 

MCCCXXV. Je n’ai pas befoin de répé- 
ter ce que J'ai dit ci-devant (MCCLXXXIII 
& les fuiv. ) fur la maniere dont on doit re- 
médier à l’état pléthorique général. Il fuffit 
de dire qu’on doit fur-tout le faire au moyen 
de Pexercice & du régime: & à l'égard du 
dernier, on doit remarquer qu’une vie {obre | 
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a fouvent été le remede le plus für contre Pé: 
pilepfie. | 

MCCCXXVI. Confidérant la nature de la 
matiere que rendent les cauteres, on peut les 
propofer comme des moyens firs de prévenir 
l'état pléthorique général; & c’eft par-là peut 
être qu'ils ont été fi fouvent utiles dans Pépi- 
lepfie. Peut-être aufli qu’un cautere ouvert 
détermine vers ce lieu une turgefcence acci- 
dentelle, & par-là fait, jufqu’à un certain de- 
gré, diverfion à celle du cerveau. 

MCCCXXVII On peut fuppofer que la 
faignée feroit le moyen le plus efficace de re. 
médier à l’état pléthorique général , & elle | 
Vel! en effet quand cet état porté trop loin 
menace de quelque maladie. Elle convient 
donc dans de pareilles circonftances ; mais ainfi 
que nous l'avons dit ci-devant, la faignée ne 
remédie pas au retour de l’état pléthorique , 
au contraire, elle le favorife. C’eft donc un 
remede qu’il faut employer avec difcerne- 
ment dans les divers cas d’épilepfie. Quelque- 
fois dans cette maladie il y aun retour périodi. 
‘que de plénitude & de turgefcence du fyfté. 
me fanguin qui donne occafion a de nouvel- 
les attaques. Alors quand les moyens de pré- 
venir la pléthore ont été négligés, ou qu'ils 
ont été inefficaces, il eft abfolument nécef. 
faire de prévenir le retour des turgefcences, 
& pebyiet a leurs effets par une faignée co- 
- plreuie, 
à MCCCXXVIII. La feconde caufe de mo- 
bilité que nous avons aflignée, c’eft l’état de 
_débilité. Sil eft dû, comme cela arrive fou- 
vent, a une conformation originaire , il n’eft 
peut-être pas poñlible de le guérir; mais quand 
3 
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il eft furvenu pendant le cours de la vie, il 


peut recevoir de Pamendement ; & dans l’un 
& l’autre cas on peut faire beaucoup pour ob- 
vier & pour prévenir fes effets. 


MCCCXXIX. Les moyens de remédier à | 


la débilité, autant qu’on peut le faire, font 
que la perfonne s’expofe beaucoup à Pair froid ; 
qu’elle faffe ufage du bain froid, qu’elle ait 
recours à un genre d'exercice qui convienne 
à fa force & à fes habitudes, enfin qu’elle ufe 
des médicamens aftringens & toniques. 

Ces remedes font propres à fortifier les 
fibres motrices ; mais comme la force de cel- 
les-ci dépend de leur tenfion, quand la débi- 
lité vient @inanition, il faut rétablir la ple- 
nitude & la tenfion des vaiffeaux par un ré- 


gime nourriffant. On a des obfervations qui : 


démontrent la convenance & le fuccès de cette 

pratique. ! 
MCCCXXX. Les moyens d’obvier aux 

effets de la débilité & de la mobilité quien dé- 


pend, font l’ufage des toniques & des antif- 


pafmodiques. 


. 


Les toniques font la peur, ou un certain 


degré de tetreur; les aftringens, certains to- 


niques végétaux & métalliques, & le bain ~ 


froid. 


marquable dans la cure que fit Boerhaave de 
Vépilepfie , dans la maifon des orphelins d'Haer- 
lem. Voyez le Traité de Boerhaave, qui a 


MCCCXXXL Que la peur ou un certain 
degré de terreur puiffe être utile pour préve= 
nir l’épilepfie, nous en avons une preuve re-M 


L 


pour titre, Impetum faciens. On trouve en= — 
core ailleurs plufieurs autres exemples de la 


mème efpece, 


& 


| 


‘ 


| 
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Comme l'horreur agit à plufieurs' égards 
d’une maniere analogue à la terreur, on a em. 
ployé pour la cure de l’épilepfie plufieurs re. 
medes {uperftitieux en apparence; & s'ils ont 
reufli, il ne faut l’imputer qu’à l'horreur qu’ils 
ont infpirée. 

MCCCXXXIL Un des aftringens, les plus 
celebres pour la cure de Pépilepfie, eft le gui 
de chène (vifcus quercinus ), qui donné à forte 
dofe, eft peut-étre trés-utile;. mais je crois 
qu’il Petoit beaucoup plus anciennement, lorf. 
qu’il étoit un objet de fuperftition. Dans un 
petit nombre de cas, où je lai vu employé, 
il n’a produit aucun effet. 

MCCCXXXIII. Lesamers doivent être mie 
au rang des végétaux toniques, & je fuppofe 
que c’eit par cette qualité que les feuilles d’o. 
fangers ont été quelquefois très-efficaces ; mais 
elles ne font pas toujours telles. 

MCCCXXXIV. Le végétal tonique, qui 
par fon utilité dans des cas analogues, fem- 
ble promettre le plus, c’eft le quinquina. I} 
a été tres-avantageux dans certaines occafions ; 
‘mais il a fouvent aufli manqué fon effet. Il 
convient fur-tout à cette forte d’épilepfie qui 
eft périodique, & qui eft exempte de tout re- 
tour d'état pléthorique, ou de turgefcence 
fanguine. Mais il faut le donner à forte dofe, 
& aufli près qu'il eft poffible du tems où on 
attend le retour de la maladie. 

MCCCXXXV. Les toniques, pris des mé. 
taux, femblent plus puiflans que ceux qu’on 
tire du regne végétal, & on a employé une 
grande variété des premiers. HN 

Les préparations d’étaim ont écé précédem- 
ment recommandées dans la cure de Pépilep- 
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fie & de Vhyftérie , qui lui eft analogue. Des 
faits rendent vraifemblables les vertus de le- 
taim dans ces deux maladies. Maisje ne puis 
point en parler d’après mon expérience. 

On trouve un tonique beaucoup plus für, 
dans les préparations du fer, & j’en ai vu 
quelques-unes employées dans le traitement 
de Pépilepfie ; mais je n’ai jamais remarque 


| 


qu’elles fuffent eMicaces. Je crois cependans 


qu'on doit attribuer a ce qu’elles n’ont pas 
toujours été employées dans les circonftan- 
ces convenables de la maladie, & à des dofes 
fufifantes. di 

MCCCXXXVI. Le plus célebre & le plu 
fréquemment-employé des toniques, pris des 
métaux, eft le cuivre, fous différentes for- 
mes. Je n’oferois point déterminer laquelle 
de ces préparations eft la plus efficace; mats 
le cuprum ammoniacum a été fouvent le plus 
avantageux. | 

MCCCXXXVII. En dernier lieu, les fleurs 
de zinc ont été recommandées par un méde- 
cin de grand nom, comme très-utiles dans 
toutes les affections convulfives; mais dans 
les cas d’épilepfie, je n’ai point remarqué de, 
fuccès de la part de ce médicament. 


/ 


MCCCXXXVIIL Il y a quelques exem-. 


-ples de cures d’épilepfie, par Pufage acciden- 


tel du mercure; & fi ce qu’on a dit en fa- 
veur de ce remede dans le tetanos fe confir- 


me, nous ferons portés a penfer qu’il con- 
vient aufli dans la cure de certains cas d’é- 
pilep fie. 


MCCCXXXIX. A Pégard de Pemploi de” 


- chacun des toniques dont je viens de parler, — 


il faut obferver que, dans tous les cas où la 


| 
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maladie dépend d’un état pléthorique conf. 
‘tant ou accidentel, ces remedes font fujets à 
être fans ‘effet; & s’il ne fait point en mème 
tems des évacuations fuffifantes, ils peuvent 
devenir trés-nuifibles. : 
_ MCCCXL. L’autre ordre de médicamens 
propres a obvier aux effets d’une trop gran- 
de débilité, comprend les antifpafmodiques. 
On en trouve un grand nombre dans les ou- 
vrages de matiere médicale, & dans les trai- 
tes d’épilepfie. La plug grande partie eft cepen- 
dant prife du regne végétal, & a manifefte- 
ment très-peu de vertu. La racine mème de 
Valériane fauvage, foutient à peine le crédit 
qu’elle a acquis. 
CCCXLI. Certaines fubftances, prifes du 
regne animal, femblent être beaucoup plus 
puiflantes. La principale, & en apparence la plus 
puiflante, eft lemufc, qui, employé dans fon 
état de pureté, & aune dofe fuffilante, a été 
fouvent un remede efficace. 

Il eft aufli probable que ce qu’on appelle 
huile animale de Dippel, quand elle eft pure & 
adminiftrée avec intelligence, peut avoir de 
Pefficacité. 

MCCCXLII. Dans toutes les maladies, le 
plus puiflant antifpafmodique eft Popium ; 
mais on a mis en doute fa vertu anti-épilep- 
tique. Quand la maladie dépend d’un état plé- 
thorique dans lequel la faignée peut étre né- 
ceflaire , l'emploi de Popium eft fujet à être 
très-nuifible ; mais quand il n’y a point d’état 
pléthorique, ni inflammatoire, & que la ma- 
ladie femble dépendre d’une irritation ou d’une 
irritabilité augmentée , l’opium eft un remede 
fur lequel on peut plus compter, Quels que 
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Soient . les effets qu’on a attribué à la ju£ 
quiame dans l’épilepfie, & dans d’autres affec- 
tions convullives, il eft probable qu’ils font 
dûs aux qualités narcotiques de ce végétal; 
ce qui rend fon action femblable à celle de 
Popium. 

MCCCXLII. A Pégard de Pufage des antif- 
‘pafmodiques , il faut obferver qu’ils ne font 
en général efficaces que quand on les emploie 
 Jlorfque les attaques d’épilepfie font fréquen- 
_ tes; ou bien fi elles ne reviennent qu'après 
des intervalles convenables , il ne faut faire 
ufage des antifpafmodiques que le plus près 
a hp poflible du moment de lattaque d’é- 

epfie 
PMCCCXLIV. A l'égard de la cure de cette 
smaladie, jajouterai que comme dans plufieurs 
-cas elle eft continuée par le feul pouvoir de 
Vhabitude, & que dans tous les autres cas 
VPhabitude contribue beaucoup à augmenter la 
mobilité, & par laa prolonger la maladie , il 
importe de rompre fon cours & de changer 
la maniere de vivre ainfi que toutes les im- 
preflions : c’elt pourquoi un changement no- 
table de climat & de maniere de vivre, ou 
d’autres circonftances, produifent fouvent la 
guérifon. | 

MCCCXLV. Après avoir traité de l’épilep- 
fie, il faut paler aux convulfions particulie- 
res, qu’on diftingue de l’épilepfie, ence qu’cl- 
les ree plus particulieres; c eft à-dire, qu’el- 
les n’affectent que certaines parties du corps, 
qu’elles ne font point accompagnées de la perte 
du fentiment, & ne finiflent point par un erat 
comateux, comme fait l’épilepfie. À 


-MCCCXLVI On trouve dans les ouvras . 
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pes de médecine plufieurs exemples de ces af., 
fetions convulfives; mais plufieurs d’entr’el- 
les font évidemment des affections fympathi- 
ques, qu'il faut guérir feulement en traitant 
la maladie primitive dou elles dépenderit, & 
par conféquent je n’en dois point parler icis 
ou bien fi on ne peut les rapporter à une au~ 
tre maladie, comme font plufieurs de celles 
qui ont un caractere fpécifique dans difléren- 
tes perfonnes, je. dois renvoyer la maniere 
de les traiter aux principes généraux que j'ai 
expofés pour l’épilepfie, ou que j’expoferai 
dans la fuite, en parlant de certaines mala- 
dies convulfives, qui, ayant dans différentes 
perfonnes un caractere particulier, méritent 
de trouver ici leur place. 


CH AMBCET ORNE ITR 
De la danfe de Saint-Guy. 


moccxLvir. CErre maladie eft com- 
mune aux deux fexes; mais en général elle 
n’attaque que les jeunes perfonnes, depuis la 
dixieme année jufqu'à la quatorzieme. Elle 
furvient toujours avant l’âge de puberté, & 
rarement fe prolonge au-dela. 

MCCCXLVIIL Elle eft fur-tout marquée 
par des mouvemens convulfifs , quelque peu 
variés dans différentes perfonnes , mais pref 
que tous de méme efpece ; ; ils affectent le bras 
& la jambe du mème côté, & en it ata ne 
s étendent que d’un côté. ii as 


~ 
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MCCCXLIX. Ces mouvemens convulfifs 


attaquent communément d’abord la jambe & 
Je pied. Quoique l’extrèmité inférieure foit en 
repos, le pied eft fouvent agité de mouve- 
mens convullifs qui le font tourner alterna- 
tivement en dehors & en dedans. Quand on 
tâche de fe promener, on éleve rarement en 
marchant la jambe affectée, comme c’eft l’or- 
dinaire; mais on la traine comme fi tout le 
membre étoit paralytique: & quand on fait 
effort pour la lever, elle vacille & eft agitée 
de mouvemens convulfifs irréguliers. 

MCCCL. Le bras du mème côté eft en gé- 
néral attaqué en même tems, & mème fans 
aucune détermination volontaire au mouve- 
ment; le bras éprouve fouvent des agitations 
convulfives. Quand la volonté détermine les 
mouvemens, ceux-ci ne font point exécutés 
comme il convient; mais ils font diverfement 
précipités ou interrompus par des convulfions 
imprimées dans une direction contraire, On 
en voit un exemple dans les efforts que fait la 
perfonne pour porter un verre de liqueur à 
fa bouche; car elle n’y parvient qu'après des 
eflais répétés, & interrompus par de fréquen- 
tes rétractions & déviations convulfives. 

DCCCLI. Il me paroit que la volonté cede 
Touvent à ces mouvemens convulfifs comme 
à un penchant naturel, & qu’elle les aug- 
mente, enforte que le malade femble fe plaire 
‘a augmenter la furprife & l’amufement que ces 
“mouvemens produifent dans les fpectateurs. 

MCCCLII. Dans cette maladie l'ame éprou- 
ve une certaine aliénation, & fe livre fouvent 
‘ans motif à des émotions variées, & comme 
par faillies, 
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MCCCLHI. Telles font les fymptômes les 


plus ordinaires de la maladie; mais fuivant. 
les circonitances & la différence des indivic 
dus, les mouvemens convulfifs, fur-tout ceux 
de la tête & du tronc, offrent des variétés. 
Comme dans cette maladie il femble y avoir - 
du penchant au mouvement, les perfonnes 
«qui en font attaquées, font comme par accès 
des efforts pour fauter & pour courir; & on 
a vu des exemples d’une maladie qui confif- 
toit dans de pareils mouvemens convulfifs , 
devenir comme épidémique dans certains cane 
tons de la campagne. Alors des perfonnes d’un 
âge différent en font attaquées. Ce qui fait 
une exception à la regle que j'ai donnée ci- 
deffus ; mais cependant on obferve encore que 
le plus grand nombre elt de jeunes perfonnes 
des deux fexes, douées manifeftement d'une | 
conttitution mobile. 

MGCCLIV. Le traitement de cette mala- 
die a éprouvé des variations; Sydenham pro- 
pole des faignées & des purgatifs, en les fai- 
fant fuccéder alternativement ; mais je me 
fuis convaincu, dans plufieurs cas, que des 
evacuations répétées, {ur-tout par la laignée, 
étoient trés-nuilibles. 

Jai fouvent remarqué que cette maladie , 
malgré l’emploi des remedes de toute efpece ; 
continuoit quelques mois; mais l'expérience 
m’a appris aufh qu’elle cédoit fouvent fans 
peine à Pufage des toniques, foit du quinqui- 
na, foit des préparations martiales. _ 

M. de Haën, rapporte que l'application de 
éledricité lui a réuffi fur plufieurs perfonnes 
ittaquées de cette maladie, se 


; 
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Des affections fpafmodiques des fonctions 
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De la palpitation du cœur. 


MCCCLV. Ox appelle de ce nom une 
contraction ou fyftole du cœur, faite avec 
plus de rapidité, & en général avec plus de 
force qu’à l'ordinaire; en outre, le cœur frap- 
pe avec plus de violence la furface interne des 
côtes, ce qui produit fouvent un fon confi- 
‘dérable. 

MCCCLVI. Il y a une grande variété de 
caufes qui peuvent occafionner la palpitation; 
M. Senac & d’autres écrivains font entrés fur ce 
point dans un grand détail, & j'avoue que je ne 
puis difcerner tous les cas particuliers qu'ils 
-expofents je tâcherai de les réduire à un petit 
nombre de points généraux. | 

MCCGLVII. Le premier, eft celni qui nait 
-de l’action du ftimulus ordinaire du cœurs 

c’eft-à-dire, de Pimpulfion du fang veineux 
dans fes cavités, qui s’y rend avec plus de vi 
tefle, & en plus grande quantité que dans lé. 
tat ordinaire de fanté. Il femble que c’eft de 
cette maniere qu’un exercice violent produit 
la palpitation, | 


PRATIQUE  , y 
MCCCLVHI. Un fecond ordre des cas de 
palpitation , comprend ceux qui naiflent de 
toute réfiltance qui s'oppole à l’évacuation lic 
bre & entiere des ventricules du cœur. Ainfi 
une ligature faite fur l'aorte. produit des pal- 
pitations de l’efpece la plus violente. On peut 
imaginer de femblables réfiftances dans l'aorte 
ou dans lartere pulmonaire, & on ena trou- 
ve de pareilles dans les cadavres des perfon- 
nes qui durant leur vie avoient été attaquées 
de palpitations. 

On doit rapporter à cet ordre tous les cas 
de palpitation qui naïffent de toute accumula- 
tion du fang pres du cœur. re 

MCCCLIX. Une troifieme claffe des cas 
de palpitation , comprend ceux qui viennent 
_ d’un cours plus violent & plus rapide du fui. - 

de nerveux dans les fibres mufculaires du coeur, 
Ceft de cette maniere que je fuppofe que di. 

erfes caufes agiffent fur le cerveau, & fur. 
tout que certaines paflions de l’ame produifent 
‘la palpitation. 
~ MCCCLX. Un quatrieme ordre des cas de 
palpitation, vient de toutes les caufes qui pro- 
duifent une foiblefle dans Pa@ion du cœur, 
en diminuant l'énergie du cerveau à fon égard. 
Ce qui me fait penfer ainfi, ceft que les di. 
verfes caufes que j'ai rapportées dans les art. 
(MCLXXVIT & feg.), comme produifant 

€ cette maniere la fyncope, produifent fou. 
“vent la palpitation; de-la vient que ces ma- 
Jadies attaqient fouvent les mêmes perfonnes, 
parce que les mêmes caufes peuvent produire 
Pune ou Pautre fuivant leur intenfité, & la 
mobilité de la perfonne. Il femble que ce foit 
wneloi de l’économie animale qu'un degré de 


e 
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débilité dans une fonction, fouvent produife 
un développement de vigueur, ou au moins 
un effort; ce qui fe marque ordinairement par 
des convullions. | | 

Je concois que c’eft cette action convulfi- 
ve, aboutiflant fouvent à un {paime, qui don- 
ne lieu au pouls intermittent qui accompagne 
fi fouvent la palpitation. 

MCCCLXI. Un cinquieme ordre des cas 
de palpitation, vient peut-être d’une irritabi- 
lité particuliere, ou d’une mobilité du cœur. 
Cette derniere, à la vérité, peut être confidé- 
rée comme une caufe prédifpofante feulement, 
qui agitavec le concours d’autres caufes déja 
mentionnées. Mais il eft bon d’obferver que 
cette prédifpofition eft fouvent la principale 
partie de la caufe éloignée, d’autant plus que 


dans d’autres perfonnes il n’en réfulreroit au- 


cun effet. Le cas que je rapporte ici mérite 
donc une diftinétion particuliere, | 
MCCCLXII. Je ferai maintenant obferver 
que relativement à la cure de la maladie, tou- 
tes les caufes peuvent être rapportées à deux 
points généraux. Le premier renferme celles 
qui confiftent ou qui dépendent de certaines 


affections organiques du cœur lui-même, ou © 
des grands vaifleaux qui lui font immédiate- 


ment unis. Le fecond comprend celles qui 
_eonfftent ou dépendent de certaines affections 
gui fubfiftent ou qui agiffent dans d’autres par- 


ties du corps, foit qu’elles tiennent à la force 


de la caufe , ou à la mobilité du cœur. 


MCCCLXIIT. A l'égard des cas qui dépen-« 
dent du premier ordre de caufes, je dois ré-# 
péter ici ce que j’ai dit dans des cas analogues 


de la fyncope, c’eft-a-dire, que je ne connois 
aucun 
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aucun moyen de les guérir. Ils admettent feu. 
lement une cure palliative , d’abord en évitant 
tout ce qui peut accélérer la circulation du 
dang; en fecond lieu , en prévenant un état plé- 
thorique général, & toute turgefcence du fang 
accidentelle. Dans plufieurs de ces cas la fai 
gnée peut produire un foulagement paflager; 
mais elle peut d’un autre côté, nuire à Pétat 
de foiblefie & de mobilité. 

MCCCLXIV. Quant aux cas qui dépendent 
de l’autre ordre des caufes, ils peuvent varier 
& demander différens remedes. Mais je puis 
dire ici en général, qu’on peut admettre deux 
fortes de ces cas: l’une qui dépend des affec- 
tions primitives d’autres parties du corps, & 
qui agit par la force des caufes particulieres; 
& une autre qui dépend de l’état de mobilité 
du cœur lui-mème, Dans la premiere, on ne 
peut guérir la palpitation qu’en remédiant à : 
l'affection primitive. Dans la feconde, il faut 
en partie éviter les caufes occafionnelles , & 
corriger l’état de mobilité générale , & du 
Cœur en particulier ; or nous avons traité de 
cet objet ailleurs, ae | 


> 
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CHAPITRE  V. 
De la dyfpnee, ou dificulté de refpirer. 


MCCCLXV. | Et dela refpiration 
& fes organes, ont une fi grande connexion | 
avec toutes les autres fonctions & les parties 
du corps, que dans toute maladie la refpira- 
tion peut être léfée; par conféquent une cer-, 
taine difficulté, & des dérangemens de cette 
Here accompagnent en général toute ma- 
adie. 

MCCCLXVI. Suivant ces principes, le 
fymptôme de la difficulté de refpirer, mérite 
une ample confidération dans tout fyftème de 
pathologie; mais on peut à peine déterminer 
quel degré d'importance il doit avoir dans un 
traité de pratique. 

MCCCLXVII. Il eft d’abord néceffaire de 
diftinguer les affections fymptômatiques de cel. 
les qui fontidiopathiques ; c’eft-a-dire, les cas. 
où la difficulté de refpirer eft une affection fe. 
condaire de ceux où elle eft primitive & ré. 
fidant dans le poumons même. J’ai expofé 
les divers cas de dyfpnœe fymptômatique dans 
ma nofologie méthodique, qu’on peut conful- 
ter fur ce point. 

MCCCLXVIII. Jai auffi expofé dans le 
même ouvrage la plupart des cas de dy{pnoce 
idiopathique ; leur fimple énumération fuffit, 
& à peine y en a-t-il un qui demande une ex- © 
pofition plus détaillée pour la pratique. 
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MCCCLXIX. Dyfpnea ficca , Species 22... 


dyp{nea aerea {p. 3*., dyfpnea terrea {p. 43. 
difpnea thoracica fp. 72. , font toutes les ma- 
ladies difficilesa connoitre, & qui font à peine 
fufceptibles de guérifon. Tout ce que je puis. 
dire ici, c’eft qu’elles admettent une cure pal- 
liative qu’on obtient en évitant tout état ple. 
thorique des poumons, & tout ce qui peut 
accélérer la relpiration. CA 
~MCCCLXX. Quant à ce qu’on appelle 
difpnea extrinfeca, {p. 9°. je dirai feulement 
ici que les caufes que j'ai notées dans ma no- 
fologie, & quelques autres qui peuvent avoir 
de femblables effets , doivent étre évitées avec 
foin, ou bien quand elles ont déja produit 
leurs effets, il faut recourir à la cure pallia- 
tive déja rapportée. 

MCCCLXXTI. L’autre efpece, quoiqu’ex- 
pofée comme idiopathique, ne doit point être 
confidérée comme telle, ou demande à peine 
de trouver ici place. 

Dyfpnea catarrhalis, {p. 12. peut être con. 
fidérée comme une efpece de catarre, & de. 
mande les mèmes remedes que le catarre qui 
dépend d’un affux augmenté d’une matiere 
muqueule vers les bronches, plutôt que de 
l’état inflammatoire de cet organe. 

Dyfpnea aquofa, {p. 54, doit être certaine- 
ment confidérée comme une efpece d’hydro- 
pifie, & demande les mèmes remedes. : 

Dyfpnea pinguedinofa , {p. 6%. doit être con- 
fidérée comme un fymptôme, ou un effet lo- 
cal de l'excès d’embonpoint, auquel il faut 
feulement remédier. | 


_ MCCCLXXII. Après eo eae expofé des 
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cas de la dyfpnoee idiopathique, on voit que 
je ne dois point infilter fur leur traitement; 
mais il y aun autre cas qu’on a diftingué de 
tout autre parle nom d’afthme, & qui mérite 
d’être traité en particulier. 
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CHAPITR ECVE 
De Pafthme. 


MCCCLXXIIL P LUSIEURS auteurs de 
médecine-pratique ont donné le nom d’afthme 
A toute efpece de dyfpiœe, c’eft-à- dire, a 
toute difficulté de refpirer; ies nofologiftes. 
méthodiques n’ont diftingué lafthme de la. 
dyfpnæe, qu’en ce que le premier eft celle-ci, 
portée à un plus haut degré; mais ces deux 
applications du terme d’afthme ne me paroif- 
fent ni exactes, ni convenables. Je penfe que 
éette dénomination ne doit être donnée qu’au 
feul cas d’une refpiration difficile qui dépend. 
d’une caufe prochaine particuliere que j’efpere 
développer avec-aflez de vraifemblance; c’eft 
cette maladie dont je me propofe de traiter! 
ici; & c’eft ce que les auteurs de médecine- 
pratique ont diftingué des autres cas de ref: 
piration difficile, par le nom d’affhma convuls 
fioum ; mais leur peu de foin de le bien diftin- 
guer des autres cas de dyfpnœe, a répandu 
‘beaucoup de confufion.dans les traités qu'ils 
ont donnés fur cet objet. : ë 


es MCCCLXXIV. L’afthme proprement dit > 


PR Wer TOUTE, ist 
eft fouivent une maladie héréditaire; il ne fe 


déclare guere qu’à l’âge de puberté, ou après 
cette époque; il eft commun aux deux fexes ; 
mais 1l eft plus ordinaire aux hommes. Je n’ai 
| pas obfervé qu’il attaquât de préférence un 
genre de tempérament plutôt qu’un autre: il 
ne paroit dépendre que d’une conftitution par- 
ticuliere des poumons; il attaque fréquemment 
les perfonnes qui ont de Vembonpoint ; mais 
il ne fe prolonge guere fans produire un amai- 
griflement général, | ay 
MCCCLXXV. Les accés d’afthme arrivent 
en général au déclin du jour ou la nuit; ils 
urviennent aufli quelquefois durant le jour; 
mais en tout tems ils attaquent prefque tou- 
jours fubitement avec un ferrement autour 
de la poitrine, & une conftriétion dans les 
poumons, ce qui empêche l’infpiration ; fi le 
malade eft alors couché, il elt obligé de fe 
lever & de refter debout, & il femble cher. 
cher un air libre & frais. La difficulté de la 
refpiration augmente quelque tems; l'infpira- 
tion & l’expiration s’exécutent avec lenteur 
& avec une efpece d’enrouement; dans les 
accès violens, le parler eft difficile & gèné. 
On a du penchant à la toux; mais il refte 
fans effet. 3 
MCCCLXXVI. Ces fymptômes continuent 
fouvent plufieurs heures, & fur-tout depuis 
minuit jufques bien avant dans la matinée. 
Ils fe calment alors par degrés; la refpiration 
devient moins laborieufe & moins pleine, de 
forte que la perfonne peut parler & touffer » 
avec plus d’aifance; & fi la toux fait expec- 
torer quelque mucofité, la rémiffion devient 
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immédiatement plus confidérable, & le ma: 
lade recouvre le fommeil qu'il defiroit tant de 
retrouver. 

MCCCLXXVII Durant ces accès, le 
pouls fouvent continue d’être dans fon état 
naturel; mais dans quelques perfonnes ces 
accès font accompagnés d’une fréquence de 
pouls, & d’un certain degré de chaleur & de 
if comme d’un mouvement fébrile. L’urine, 
fi on en rend au commencement de laccès, 
eft ordinairement abondante, peu colorée & 
prefque fans odeur; mais après la ceflation 
de l'accès, l'urine revient à fa mefure ordi- 
naire, à fa couleur, & dépofe quelquefois un: 
certain fédiment. Dans quelques perfonnes du- 
yant l’accès, la face eft un peu rouge & gon- 
fée, mais plus généralement elle eft un peu 
pale & flétrie. — | : 
~ MCCCLXXVIHI. Après avoir un peu dor- 
mi le matin, le malade, le refte de la jour- 
née, continue d’avoir la refpiration plus libre 
& plus aifée. Il éprouve encore un certain 
ferrement de la poitrine, ne peut refpirer ai- 
fément dans une fituation horifontale, & peut 
à peine foutenir le moindre mouvement du 
corps fans que la refpiration devienne plus 
difficile & plus incommode. L’après- midi it 
éprouve des flatuofités de leftomac & un af- 
foupiffement extraordinaire, & tres - fouvent 
ces fymptômes précedent les premieres atta- 
ques de la maladie. Mais foit que ces {ymp- 
tomes paroiffent ou non, la difficulté de ref 
pirer revient vers le foir, elle angmente par, 
degrés, & devient aufli violente que la nuit © 
qui a précédé; ou fi durant le jour la diff. 
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-culté de refpirer a été modérée, & que la per- 
fonne fe livre au fommeil durant la premiere 
partie de la nuit, elle s’éveille environ à mi- 
nuit, ou entre minuit & deux heures du ma- 
tin, & elle eft attaquée d’une difficulté de 
refpirer qui tient la même marche que la nuit 
précédente. | 

MCCCLXXIX. C’eft ainfi que les attaques 
d’afthme fe fuccedent plufieurs nuits: mais 
enfuite elles éprouvent des rémiflions confi- 
dérables, Cela arrive fur- tout quand les ré. 
miflions font accompagnées d’une expectora- 
‘on plus abondante le matin, & qu’elle fe 
prolonge une partie du jour. Alors les afthma- 
tques, quelque tems après, font non: {eule- 
nent plus tranquilles durant le jour; mais 
i; jouiffent encore d’un fommeil paifible du- - 
is les nuits, fans que la maladie fe renoue 
relle. | 

MCCCLXXX. Cependant quand Vafthme 
a eu lieu quelque tems de la maniere que j'ai 
écrite ci-deflus , il eft fujet à des retours du. 
nt toute la vie; mais les circonftances va. 
rent fuivant les individus. | à 

MCCCLXXXI. Dans quelques perfonnes 
Irs accès font fujets à fe renouveller par Pac- 
ton d’une chaleur étrangere , foit de l’atmof. 
there ou d’une chambre chaude, & fur-tout 
dun bain chaud. Ils font aufli plus fréquens 

dns les mémes perfonnes durant l'été, & fur- 
tait pendant la canicule; les changemens de 
tens, du froid au chaud, & d’une atmofphere 

- plante, à un air plus léger, font contraires; 
ilen eft de même de tout ce qui refferre la 
cipacité de la poitrine, Re des ligatures, 
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des emplatres, l’accroiflement du volume de 
l’eftomac par une trop grande quantité d’ali- 
mens, ou la diftenfion de ce mème vifcere | 
par le dégagement de l'air. Les malades font. 
aufli affectés par l'exercice, & par tout ce qui | 
accélere la circulation du fang. 

MCCCLXXXII Comme les attaques 
dafthme femblent dépendre d’une certaine 
plénitude des vaiffeaux du poumon, il eft pro- 
bable que tout obftacle a la tranfpiration , & 
_ tout ce qui détermine moins le fang à la fur. 
face interne du corps, peut le porter aux pou- 
mons, & exciter une attaque d’afthme. C’ef} 
fans doute le cas de ces afthmatiques qui on 
des accès plus fréquens durant Vhiver, & qui 
éprouvent plus communément une alfection 
catarrale qui accompagne lafthme, 

MCCCLXXXIII. Outre les cas dafthme, 
excités par Je chaud ou le froid, il y en | 
d’autres qui font réveillés par des impreffion 
faites fur le genre nerveux; comme par 16 
pailions de lame, des odeurs particulieres, 
& des irritations de la fumée ou de la pout 
fiere. 

Que cette maladie foit une affection dt 
genre nerveux, & qu elle dépende d’une mi: 
bilité des fibres motrices du poumon, cel 
paroit très - clairement par fa liaifon Eel 
d’autres affections {pa{modiques qui dépe 
dent d’une grande mobilité, comme lhyft- 
tic, l’hypocondriafie, la dyfpepfie & la goute - 


atonique. 
MCCCLXXXIV. Lhiftoire de th, 
que je viens d’expofer, fait voir que la cane 
prochaine de cette maladie eft une fer 
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fpafmodique & contre-nature des fibres mu£ 
culaires des bronches, qui non feulement em- 
pèche la dilatation de ces parties, néceflaire 
pour une libre & pleine in{piration, mais en- 
core leur ôte la foupleffle que demande une 
expiration entiere & aifée. Cette con{triction 
contre-nature, de mème que les autres atfec- 
tions convulfives & {pafmodiques, peut être 
excitée par une turgefcence de fang, ou une 
autre caufe de plénitude & de diftenfion des 
waifleaux du poumon. | | 

MCCCLXXXV.. Cette maladie, en tant 
qu'elle revient par accès, peut ètre en général 
diftinguée de toute autre efpece de dyfpnæe, 
dont les caufes, par leur action plus conftante, 
produifent une difficulté de relpirer non - in- 
terrompue. Mais comme ces caufes font fu- 
jettes à diminuer ou à s’accroitre, il eft diff. 
cile de dire pourquoi la dy{pnoee, qui en eft 
produite, revient par accès; mais je crois 
quil eft rare que ces accès d’afthme confer- 
vent à la rigueur la forme que je leur ai at- 
tribuée. Peut-être qu’il y a encore un cas qui 
eft plus difficile à expliquer ; favoir, pourquoi 
les diverfes caufes que nous avons aflignées 
comme produifant une refpiration difficile, 
ont le pouvoir d’exciter une affection pure- 
ment afthmatique. Je n’oferois affirmer que 
cela n'arrive qu’a des perfonnes prédifpofées 
aun afthme. Il eft par conféquent incertain 
fi dans un pareil cas, lafthme peut être con- 
fidéré comme fymptômatique , ou bien fi dans 
tous les cas, on. doit le confidérer & le trai- 
ter comme une maladie idiopathique. 


. MCCCLXXXVI. Quelqu’effrayant que pas 
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roifle l’afthme, il eft rarement mortel; & plu- 
fieurs perfonnes vivent long-tems quoiqu’af- 
fectées de cette maladie. Dans plufieurs cas” 
cependant, il devient fatal quelquefois très- 
promptement, & peut-être toujours après un 
long efpace de tems. Dans certaines perfonnes 
jeunes, il finit d’une maniere funelte en pro- 
duifant la phthifie pulmonaire. Après avoir 
continué long-tems, il finit fouvent par une 
hydropifie de poitrine, & fouvent aufli, en 
occafionnant un anévrifme du cœur ou des 
grands vaiffeaux , ila une terminaifon funefte. 
MCCCLXXXVIf. Comme il arrive rare- 
ment qu’on guérifle l’afthme, je ne puis pro- 
pofer aucune méthode de traitement confir- 
mée par l’expérience; mais on peut foulager 
au moyen des remedes. Je ferai quelques re- 
marques fur leur choix & leur ulage. 
MCCCLXXXVIII. Le danger d’une atta- 
que d’afthme vient fur-tout de la difficulte de 
ta tranfmiflion du fang dans les vaiffeaux du 
poumon, ce qui menace d’une {uffocation. 
C’eft pourquoi la faignée paroit indiquee, & 
dans les violentes attaques on y a recours. 
Elle eft fur-tout néceffaire dans les premieres, 
& fur-tout lorfque les perfonnes font jeunes 
& pléthoriques; mais on voit que lorfque les 
attaques font fréquentes, des faignées répé- 
tées épuifent & affoibliffent beaucoup le ma- 
lade. En outre, la faignée n’eft pas aufli né- 
ceflaire qu’on pourroit Pimaginer, en ce que 
le paflage du fang à travers le poumon, n’elt 
pas aufli interrompu qu’on le fuppofe. Ce 
qui me le perfuade, c’eft qu’au lieu de la rou- 
geur de la face que cette interruption devroit 
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produire, fe vifage eft au contraire pale & 
contracté durant les acces d’afthme. En outre; 
la faignée ne produit pas autant de foulages 
ment qu'on auroit lieu de lattendre, en par- 
tant d’une fuppofition contraire. : 

MCCCLXXXIX. La turgelcence du fang, | 
comme je lai déja dit, eft fouvent une caule 

excitante; & comme on peut la fuppofer pro- 
duite par un état pléthorique géneral, la fai- 
née eft à cet égard un remede convenable dans 
Pafthme. Jaccorde que cela a lieu dans les 
premieres attaques; mais, à mefure que cette 
maladie fe prolonge, l’état pléthorique difpa- 
roit, & alors, je penfe que la faignée devient 
de moins en moins néceflaire. | 

MCCCXC. Un purgatif peut être utile dans 
un cas de pléthore; mais confme la fuppofi- 
tion d’un état pléthorique eft peu fondée or- 
dinairement, & qu’un purgatif porte peu fon 
* action fur les vaiffeaux de la poitrine, il pa- 
roit peu convenir aux afthmatiques; & s’il 
produit une évacuation abondante, il eft fort 
nuifible. Mais comme ces malades font tou- 
jours incommodés par la ftagnation & l’ac- 
cumulation des matieres dans le canal alimen- 
taire, il faut éviter la conftipation & tenir le 
ventre libre. Ainfi les cly{teres émolliens & 
laxatifs , font toujours utiles dans le tems des 
acces. 

MCCCXCI. Les flatuofités de l’eftomac, 
& d’autres fymptômes d’indigeftion, accom- 
pagnent fouvent l’afthme, & font très-incont- 
modes. C’eft pourquoi, le fréquent ufage des 
vomitifs doux convient pour détourner les hu 
meurs de fe porter au poumon. Dans certains 
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cas où on attendroit une attaque d’afthme 

pour la nuit prochaine, un vomitif donné le 

foir, a femblé lavoir prévenu. | 
MCCCXCIL. Les véficatoires entre les épau- 

les ou fur la poitrine, ont foulagé les afthma- 

tiques ; mais quand l’afthme eft purement {paf- 


modique, les véficatoires font rarement uti- 


les, foit pour prévenir, foit pour diminuer 
l'accès. 

MCCCXCIIL Les cauteres font certaine- 
ment utiles pour obvier à la pléthore; mais 
comme l’afthme offre rarement cette indica- 
tion à remplir ; ces moyens font rarement 
utiles. — | 

~MCCCXCIV. Comme les attaques d’afthme 
font fouvent excités par la turgefcence du fang, 
les acides & les fels neutres, qui font propres 
à la prévenir ou à la calmer, ont été recom- 
mandés par les médecins. Voyez Floyer fur 
L Afthme. 

MCCCXCV. Quoiquw’un état pléthorique 
& la turgefcence du fang femblent être fou- 
vent des caufes excitantes des accès, cepen- 
dant ceux-ci peuvent naître d’une conftitution 
particuliere des fibres motrices des bronches, 
qui les difpofe dans l’occafion à entrer dans 
une conitriction fpafmodique. On ne peut 
donc attendre une guérifon entiere que d’un 
changement produit dans la mobilité & Virri- 
tabilité extrème du poumon. 

MCCCXCVI. Lorfque la prédifpofition 
tient à une conformation originaire, la cure 
doit être difficile, & peut-être impoflible; 
mais on peut produire du foulagemént par 
Jufage des antifpafmodiques, C’eft fur ce fon- 
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dement qu’on a employé divers médicamens 
de cette efpece, & fur-tout des gommes fée 
tides. Mais je n’ai point reconnu qu’elles fuf- 
fent bien efficaces, & quelquefois jai remar- 
qué qu’elles étoient nuifibles, en échauffant 
trop. On n’a point examiné avec aflez de foin © 
l'effet de quelques autres antifpafmodiques 
plus œuiflans, tels que le musk. On a trouvé 
que l’éther vitriolique produifoit du foulage- 
ment; mais fes effets font peu durables. 

MCCCXCVII. Le plus certain & le plus 
puiffant antifpafmodique dans cette affection, 
comme dans toutes les autres, eft l’opium. 
Je Vai trouvé toujours efficace, & en géné- 
ral d’un ufage für. Si on a formé des foup- 
cons fur ce dernier point, c’eft qu’on n’a 
point diltingué certains cas pléthoriques & 
inflammatoires de difpnoee, nommée impro- 
prement afthme, d’avec le genre particulier 
d'afthme fpafmodique dont nous traitons ici. 

MCCCXCVIIL Cette maladie peut dépen- 
dre d’une prédifpofition qu’il n’eft pas en no- 
tre pouvoir de réformer; & il ne refte alors 
qu’à éviter les caufes occafionnelles & exci- 
tantes que j'ai tâché d'indiquer. Il eft donc 
difficile de donnér des regles générales, à 
caule de la différente idiofyncrafie des afth- 
matiques à légard des objets externes. Ainfi, 
certains d’entr’eux fe trouvent bien de vivre 
au fein des grandes villes, pendant que d’au 
tres ne refpirent bien à leur aife que l'air li- 
bre des campagnes. Dans ce dernier cas ce- 
pendant, la plupart des afthmatiques fuppor- 
‘ tent beaucoup mieux Pair d’un lieu bas, s’il 
‘eft'aflez libre & fec, qu'ils ne font celui des 
montagnes, 
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MCCCXCIX. Le régime n’admet pas moins 
de variété, fuivant les divers afthmatiques, 
Aucun deux ne fe trouve bien de prendre 
beaucoup d’alimens, ou d’en prendre de ceux 
qui font d’une folution lente & difficile dans 
Peltomac: une viande légere, & prife avec 
modération, convient mieux au plus grand 
nombre. Quand l’afthme eft récent, & fur- 
tout dans des perfonnes jeunes & pléthori- 
ques, une nourriture légere, rafraichiilante, 
& donnée avec épargne, elt convenable & 
ordinairement néceflaire; mais après que la 
maladie a continué quelques années, l’état des 
malades fupporte mieux, & exige mème une 
nourriture plus abondante; quoique, dans 
tous les cas, celle qui peche par excès foit 
tres-nuifible. — | | | 
MCD. L'eau ou les liqueurs aqueufes froi- 
des, font la feule boiffon falutaire pour les 
afthmatiques ; & toutes les liqueurs {ujettes à 
fermenter & à produire un dégagement d’air, 
leur font nuifibles. Peu d’afthmatiques peu. 
vent fupporter quelque efpece de liqueur {pi- 
ritueufe; & tout exces leur nuit beaucoup. 
Les afthmatiques font incommodés des boit: 
fons chaudes ou tiedes , en ce qu’elles dimi- 
nuent le ton de l’eftomac. Ainfi, ni le thé, 
ni le caffé, ne peuvent leur convenir. 

MCDI. Les afthmatiques ne fupportent fa. 
cilement d’autre mouvement du corps, que 
ceux qui font les plus doux. L'exercice du 
cheval, les voitures, & fur-tout la naviga : 
tion, leur font très - fouvent fort utiles, 


oe 
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De là toux convulfive. — 


MCDII. Gris maladie eft ordinaire. 
ment epidémique, & manifeftement conta- 
gieufe: elle femble provenir d’un principe de 
contagion d’une qualité particuliere. Elle ne 
produit pas toujours la fievre, comme dans 
les autres maladies qui fe propagent de la mé- 
me maniere, elle n’occafionne aucune érup- 
tion, & ne produit point d’autre changement 
dans l’état des fluides; mais elle a cela de 
commun avec les contagions catarrales, & 
avec la rougeole, qu’elle fe porte particulié- 
rement au poumon, en y produifant cepen- — 
dant des effets très-différens de ceux de ces 
autres affections, comme on le verra par l’hif. 
toire de la maladie. ceria 
MCDIII. Cette contagion, ainfi que di- 
verfes autres, n’attaque les mémes perfonnes 
qu’une fois durant le cours de la vie, & par 
conféquent les enfans y font plus expofés ; 
mais il y a plufieurs exemples de perfonnes 
qui en ont été attaquées dans un âge avancé, 
quoiqu'il foit probable qu’on y eft d’autant 
moins fujet qu'on avance plus dans l’âge. 
MCDIV. Le début de cette maladie reflem- 
ble à celui d’un catarre qui eft produit par 
action du froid: fouvent elle garde plufeurs. 
jours cette forme; & j'ai vu même des exem-, 
ples d’une affection catarrale ordinaire qui, 
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provenoit du principe contagieux de la toux: 


convulfive. 

Cela arrive cependant rarement; car en gé- 
néral, à la feconde, ou au plus tard à Ja troi- 
fieme femaine après l’invafion, elle prend fon 
fymptome caractériftique de toux convulfive. 
Ceft une efpece de toux dans laquelle des 
mouvemens d'expiration particuliers à la toux, 


sexécutent avec plus de fréquence, de rapi-: 


dité & de violence qu’à l'ordinaire. Les degrés 


cependant qu’elle peut prendre font très- va- 


riés; en forte qu’on ne peut point fixer le 
terme exact après lequel la toux doit être pro- 
prement dite convulfive. Il y a donc une au- 
tre circonftance particuliere qui la diftingue; 
c'eft que quand plufieurs mouvemens expira- 


toires fe font exécutés d’une maniere convul- 


five, & que par-la l'air a été chaflé du pou- 
mon en grande quantité, il furvient nécef- 
fairement & brufquement une pleine infpira- 


tion, qui, introduifant avec une vitefle ex-: 


tréme lair dans la glotte, produit un fon d’un 
genre particulier. Ce fon, qui varie dans dit- 
férent cas, a recu des Anglois le nom géné- 
ral de hoop, & la maladie elle- mème a été 
appellée hooping cough. Quand cette infpira- 


-tion fonore eft furvenue, la toux convulfive : 
fe renouvelle comme auparavant, jufqu’a ce _ 


que le poumon ait rejetté une certaine quan- 


tite de mucofités, ou que l’eftomac fe foit dé- 
barrafle des matieres contenues par le vomif- ! 
fement. L’une ou l’autre de ces évacuations " 
termine ordinairement la toux, & le malade! 
en eft délivré pour quelque tems. Quelquefois 
ce n'eft qu'après plufieurs alternatives de toux: 


& 
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& d'expiration fonore, que Pexpectoration of 
lé vomiflement a lieu; mais ceft ordinaire- 
ment à la feconde reprife des: mouvemens 
d’expirations que cela furvient, ce qui ter- 
mine l’accès. 1 
~ MCDV. Quand la maladie a pris le caraca 
tere & la forme qui la diftinguent , elle con- 
tinue en général quelque tems apres, depuis 
un jufqu’a deux ou trois mois, quelquefois 
plus long-tems, & avec des circonftances 
Variées. | , | 
MCDVI. Les attaques de la toux révien… 
nent à divers intervalles, & fans obferver - 
aucune période exacte, Elles fe renouvellent 
fouvent durant le jour, mais plus fouvent en- 
core durant la nuit. Le malade a ordinaire. 
ment un preflentiment de leur invafion pro- 
chaine; & pour éviter les feconffes violentes 
& douloureufes que la toux lui fait éprouver, 
il s'attache & faifit tout ce qui l’avoifine > OÙ 
demande d’être tenu ferré par toute perfonne 
qu’il peut atteindre. | | 
- Quand laccès eft terminé, le malade a quel- 
quefois la refpiration accélérée, & femble pen- 
dant quelque tems fatigué; mais cela eft peu 
fenfible dang un grand nombre; & les enfans 
font ordinairement fi bien rétablies , qu’ils 
reviennent immédiatement à leurs jeux ou à 
leurs occupations précédentes. | 
~ MCDVII. Si l'attaque de la toux finit par 
le vomiflement des matieres contenues dans 
l'eftomac, on a coutume d’éprouver la faim 
immédiatement après, de demander de la nour. 
riture, & de la prendre avec une avidité dé- 
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«MCDVII. Au commencement de cette ra 
ladie, on n’expectore quelquefois rien, ou or 
ne rend qu’une mucofité claire & limpide, 
& pendant que cela eft ainfi, les accès de toux 
font plus violens & plus longs ; mais ordinai- 
tement l'expectoration devient bientôt confi- 


dérable, & on rejette fouvent en grande quan: 


tité des mucofités trés-épaifles; & à mefure 
qu’on expectore avec plus de facilité, les ac- 
cés de toux deviennent moins longs. 
MCDIX. Les accès violens interrompent la 
libre tranfmiflion du fang a travers le pou- 


mon, & par-la le retour libre du mème fang. 


que portent les vaifleaux de la téte. Cela oc- 


cafionne la turgefcence & la rougeur du vi- 


fage, qui accompagnent ordinairement les ac- 
cès de toux, & qui femblent occafionner ces 
éruptions du fang qui quelquefois fe font dans 


cette maladie par le nez, & mème les yeux” 


& les oreilles. | 

MCDX. Cette maladie peut avoir lieu, 
fans qu'aucun fymptome febrile accompagne 5 
mais, quoique Sydenham ait eu rarement oc- 
cafion de Vobferver, je Pai remarqué moi- 
même quelquefois dès le commencement, mais 
plus fouventaprès que la maladie a duré quel- 


que tems. Quand cela a lieu, cette fievre ne: 


prend pas le type d’intermittente réguliere 5 


elle eft conftamment continue, & fans exa-! 


cerbations vers le foir, & elle fe prolonge juf- 


qu’au lendemain. Fi 


MCDXI. Un autre fymptôme de la toux 
convulfive, c’eft la difficulté de refpirer, non- 


ferilement immédiatement avant & apres les: 


accès de la toux, mais encore dans tout au 
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tre tems, & feulement à divers degrés dans 
différens individus. Je n’ai prefque point vu 
de toux convulfive terminée d’une maniere 
funelte, qui n’ait été conftamment accompa- 
gnée de fievre & difpnæe. i 

MCDXII. Quand la maladie a été commu 
niquée par contagion , les accès de toux {e’ 
répetent fouvent fans aucune caufe excitante; 
mais, dans plufieurs cas, la contagion ne pro- 
duit qu’une prédifpofition, & la fréquence des. 
acces dépend en partie des caufes excitantes, 
telles qu’un exercice violent, une nourriture 
trop abondante ou dune folution trop diffi- 
cile, des irritations du poumon par la pont. 
fiere, la fumée, ou des odeurs défagréables 
& fortes, & fur-tout toutes les paflions vio- 
lentes de lame. | ok | 

MCDXIII. Telles font les principales cirs 
conitances de cette maladie, qui a différen- 
tes terminaifons, qu’on ne peut communé- 
ment prévoir , qu’en faifantles confidérations 
fuivantes. | 

Dans les premieres années de la vie, il y a 

plus de danger qu’enfuite, fur-tout avant 
Page de deux ans. 
_ Après l’enfance, on a moins à craindre une 
terminaifon funefte ; & je regarde cela com- 
me une regle générale, feulement fujette à 
quelques exceptions. _ 

Cette maladie eft pleine de danger pour les 
enfans , dont les parens font phthifiques ou 
afthmatiques. | 

Quand cette maladie commence fous la 
forme d’un catatre, & qu’elle eft accompagnée 
de fievre & d’une refpiration athe & aves 

| on 
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très-peu d’expectoration, elle eft fouvent fu: 


nefte, fans prendre la forme de toux convul- 
five; mais dans plufieurs cas pareils, celle-ci, 
en fe déclarant, produit une plus libre expec- 
toration, & éloigne le danger. 

Quand la maladie eft bien développée, que 
les accès ne font ni fréquens ni violens, qu'il 
y a une expectoration modérée tte ié ma- 
lade , dans Vintervalle des accès , eft tran- 
quille, & conferve Pappétit & le fommeil, 
fans éprouver ni fievre, ni difficulté de refpi- 
rer, la maladie n’eft point accompagnée de 
danger; & ces circonftances devenant de plus 
en plus favorables, elle fe termine d’elle- 
inème. 

Il eft dangereux d’expectorer peu ou beau- 
coup, fur-tout fi, dans le dernier, il y a une 
grande difhculté de refpirer. 

Les cas où les accès de toux fe terminent 


par le vomiflement, & font fuivis d’une gran- : 


de faim immédiatement après, ne font point 
dangereux. 


Une hémorrhagie modérée par le nez, ef 


fouvent falutaire; mais quand elles font très- 
abondantes, elles font en général trés-nui- 
fibles. : | | 
Quand cette maladie attaque des perfonnes 
qui font déja dans un état de grande foibleffe, 


elle fe termine, la plupart du tems, @ une: 


maniere funefte. 


Le danger de cette maladie vient quelque- 


fois de la violence des accès de toux, qui” 


occalionnent l’apoplexie, Pépilepfie , ou une 


{uffocation immédiate; mais ces accidens font — 


trés-rares, & le danger de la maladie fembler 


¥- 


<b 
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etre en général en proportion avec la fievre 


ou la difpneee qui Paccompagnent. 
MCDXIV. La cure de cette maladié a 
été toujours confidérée comme difficile, foie 
qu'il s’agifle de prévenir fa funelte ‘terminai- 
fon, quand elle eft violente, ou d’abréger 
fon cours quand elle eft modérée. II nya 
pas de moyen connu pour éloigner la conta- 
gion, ou rendre fon effet nul; quand elle eft 
encore recente, ou qu'elle continue d'agir, 
& par conféquent cette maladie continue né. 
ceflairement quelque tems ; mais il eft vrai. 
femblable que la contagion, ici, comme par. 


tout ailleurs, cefle enfin d’agir, & que la Mite: 


ladie fe prolonge alors par la feule habitude, 
comme dans les autres atfeions convulfives. 
. MCDXV. Le traitement doit donc diffé. 
ret & remplir deux indications différentes , 
 fuivant la période de la maladie; vers les pre- 
miers tems, il faut remédier aux effets vio. 
Jens qu'elle produit, & prévenir une termi. 
naifon fatale ; mais après qu’elle a continné 
quelque tems, & qu’elle woffte point de 
fymptômes violens, les feuls remedes à em. 
ployer font ceux qui peuvent interrompre fon 
cours, & la terminer plutôt qu’elle ne lau. 
roit fait d’elle- mème. ee 
MCDXVI. Pour répondre à la premiere in. 
dication, la faignée eft néceflaire dans les fu. 
jets pléthoriques, ou dans les autres perfon. 
nes. ou par les circonftances mème de la toux 
& des accès, il paroit que le fang eft tranf. 
mis difficilement à travers le poumon ; il eft 
même néceflaire de la répéter, fur-tout au 


commencement de la maladie; mais comme. 
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les affections {pafmodiques n’admettent pas of- 
dinairement beaucoup de faignées, il eft rare 


qu’il faille les répéter fouvent dans la toux 


convulfive. 

MCDXVII. On doit remédier par des laxa- 
tifs à la conftipation qui accompagne fouvent 
cette maladie; mais il faut feulement garder 
le ventre libre, & éviter de trop abondantes 
évacuations, qui par cette voie {ont ordinai- 
rément très-nuifibles. 

MCDXVIII. Pour éloigner l’érat inflamma- 
toire dont les poumons font menacés dans 
cette maladie, les véficatoires ont été em- 
ployés quelquefois; les cauteres ne font pas 
{i avantageux, & ils ne peuvent fuppleer en 
aucune maniere aux applications répétées des 


véficatoires quand ceux-ci font indiquess & — 


dans ce cas, ils font plus efficaces appliqués 

{ur la poitrine, que fur toute autre partie. 
MEDXIX. Detous les autres remedes, les 

plus utiles font les émétiques; foit parce qu'ils 


interrompent le retour des affections {pafmo- | 


diques , foit qu'ils déterminent plus. puiflam- 
ment les humeurs à la furface du corps, & 
qu’ils produifent par-là une révulfion favo- 
rable. Dans cette vue, je penfe qu’il faut 
fouvent recourir au vomiflement, & que dans 
les intervalles, les antimoniaux pris à petite 
dofe & de maniere feulement à exciter des nau- 


fées, peuvent être très-avantageux. Le foufre 


doré d’antimoine, fi vanté par Cloflius, ne 
m'a jamais paru un remede convenable, à 
caufe de l’incertitude de la dofe, & je pré- 
fere le tartre émétique, employé de la mas 
niere que l’enfeigne le docteur Fothergill. 
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MCDXX. Tels font les remedes qu’on doit 
employer dans le premier état de la maladie, 
pour prévenir fa tendance funelte & Ja ré- 
duire à un cours exempt de danger. Mais 
dans le fecond état, quand la contagion a 
ceflé d'agir, & que la maladie continue feu- 
lement par le pouvoir de Phabitude, il naît 
une autre indication à remplir, & il faut em. 
_ployer différens remedes. | 7 

MCDXXI. Ce qui me fait penfer que la 
maladie continue long-tems par le pouvoir 
de Phabitude , & quand la contagion a ceflé 
d'agir, c’eft que la terreur a fouvent guéri 
cette maladie, qu’un changement confidéra- 
ble produit dans le corps humain, tel que ce. 
lui qui vient de l’invafion de la petite-vérole 
a produit aufli la mème guérifon, & enfin, 
qu'on a obtenu le mème effet des médicamenrs 
toniques & antifpafmodiques: or, ces moyens 
peuvent feulement changer l’état & l'habitude 
du {yftème nerveux, & on ne peut point fup- 
pofer qu’ils agiflent contre le principe de la 
contagion. 

MCDXXIT. Ce font ces vues qui doivent 
fervir à faire connoitre les remedes qu’on doit 
employer dans ce qu’on appelle le fecond état 
de la maladie. On pourra alléguer que cette 
indication d’abréger le cours de la maladie 
n'eit pas d’une grande importance, & que / 
puifqu’on n’a plus à craindre fa violence, elle 
ceflera d’elle-mème; mais il faut remarquer 
que de même que les autres affections con. 
vulfives ou {pafmodiques, elle pourroit con- 
 tinuer encore long-tems par le feul pouvoir 
de Phabitude,; & que la ee des pa. 
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roxifmes peut avoir des effets trés-nuifibles, 
d’autant plus que leur violence peut étre ag- 
gravée par plufieurs autres caufes externes qui 
peuvent furvenir. Notre indication eft donc 
_ bien fondée. Ne 
MCDXXIIT La terreur peut être un très- 
puiflant remede dans cette vue; mais comme 
il eft difficile d’en fixer le degré, que fi elle 
eft legere, elle peut ètre ineficace, & qu’à un 
degré trop fort, elle eft dangereufe, je ne 
faurois la confeiller. pee 
MCDXXIV. J'ai propofé, pour remplir la _ 
feconde indication, les antifpafmodiques & 
les toniques. ha i 
Parmi les antifpafmodiques, le caftoreum a 
été particuliérement recommandé par le doc- 
teur Morris; mais après plufieurs eflais, je ne 
Yai point trouvé efhicace. | 
.. On avoit plus à attendre du musk; maïs 
foit qu’il eût été falfifié, foit qu'il n’ait pas 
été employé à aflez forte dofe, je n’en ai point 
éprouvé ordinairement de bons effets. Le plus 
puiffant des antifpafmodiques, eft certaine- 
ment l’opium; & quand il n’y a point de fie- 
vre confidérable, ni de difficulté de refpirer, 
VYopium a été trouvé très-utile pour calmer 
la violence de la toux tonvulfive; mais il 
n’eft point parvenu a ma connoiflance qu’on 
lait employé jufqu’a lentiere guérifon de la | 
maladie, 
Si on a obfervé des effets de la ciguë, come 
me nous devons le croire, d’après les obfer- 
vations du docteur Cutter, je conviens avec 
Jui que c’eft par fa qualité antifpafmodique. 
Ainfi, c’eft un remede à tenter, & d’autres 
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médecins même que le docteur Butter, en 
“ont obtenu de bons effets; mais dans les ef. 
fais que nous en avons faits, elle na pas 
réufli; peut-être parce qu’elle n’étoit pas pré- 
parée d’une maniere convenable. 

MCDXXV. Quant aux toniques, l'écorce 
_de gui, qu’on a vantée pour cette maladie , 
agit en cette qualité. Mais je n’en ai poine 
fait l'expérience, parce que jai une grande 
confiance dans le quinquina. Je regarde ce- 
dernier comme le remede le plus far pour 
guérir la maladie dans le fecond état; & quand 
il y a eu un peu de fievre & que le quinqui- 
na eft donné à affez forte dofe, il manque 
rarement de mettre fin à la maladie. - 

MCDXXVI. Quand on a lieu de fuppofer 
que les affections convulfives continuent fen. 
lement par la force de Vhabitude, ona fou. 
vent éprouvé qu'un changement confidérable. 
dans toutes les circonftances de la maniere 
de vivre, ont produit la cure de ces mala- 
dies; on a été conduit de. à par analogie, à 
juger que le même moyen pouvoit être em. 
ployé pour la toux convulfive, & on a lieu 
de préfumer qu’il a été trés-utile. Pen ai ob. 
fervé de trés- bons effets dans plufieurs cas, 
mais ils ne m’ont pas paru durables & fuff_ 
fans pour faire terminer entiérement cette 
maladie. | 
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